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नल 


प्रापियान 
राजवेय आयुदच्द् भवन 
3७३, बहूबाजार स्ट्रीय, कलकत्ता-... १२ 
“टेछीफोन : 


३े४-४०३९ 


5+ उम्तक़ में छिखी गई सभी ओपधियाँ अति विश्वुद्ध रूप से 
उद्धिब्ित पते से प्रिल 


सकती है| 


(३ 
उत्सग पत्र 
आयुर्वेद की गोरवब॒द्धि के लिये जिन्होंने आजाविन आग्राए' परिश्रम 
किया है, आयुर्वेद की कच मान दुरवस्था को देखकर जो अन्तःकरण 
में असह्य यन्त्रणा अनुभव करते है, आयुर्वेद को पूर्व गौरव में प्रतिष्ठित 
कराने के लिये जो सदा आयहरशील रहते है, आयुर्विद्‌ की राष्ट्रीय 
स्रीकृति ग्राप्त करने के लिये जिनकी चेष्टाओं का अन्त नहीं' हे, 
आयुर्वेद की गठनगप्रणाली को सुसयत्र करने के लिंये जो सबंदा 
प्रयह्न्ाल हैं, आशधुर्वेदीय रासायनिक गषेपणा की परिस्कुट 
. कहने में जिनक्रे प्रयात॑ सपजनविदित है, आयुर्वेद के पूर्ण 
गौरव को लोकचन्नु के समझ प्रदर्शित करने के लिये... 
जिन्होंने अवर/ित आत्मत्याग किया है, उसी सजन 
भूषण, सोजन्यसुधासागर, पणिडिताग्रगरुय, 
राजस्थान के गौरव, वेद्यरल डाक्टर श्री 
-अतापसिहजी महाराज, डी.एस-सी.- 
आपयुर्वेदव॒हस्पाति के करकमलो में 
अपना लिखा हुआ “केन्सररोयर्की 
बिकित्सा” नामक ग्रन्थ भक्ति 
पृपाञलि स्वरूप उत्सय 


॥ 
| 


कर कछताथ हुआ | 
५ विनीत, 
ग्रन्थकार 


-# मगलाचरणस +%६ 
क्‍ “8४ नम श्रण्डिकाये नमः | 
ज्ञानिनामपि चेत्तांसि देवी भगवती हि सा। 
वलादाकृष्य मोहाय महामाया प्रयच्छुति ॥ १४२ 
हुगे स्टता हरसि भीतिमशेषजन्तोः 
' स्वस्थैः स्मृता मतिमतीब शुर्भा ददासि। 
दारिद्रयदुःखभयहारिणि का त्वद्न्यां 
सब्बोपकारकरणाय सदाद्रेचित्ता ।| ७।१६ 
सव्वमंगलमागल्ये शिवे सर्व्वार्थभाधिके । 
. शरण्ये ज्यम्बके गौरि नारायणि नमोष्स्तु ते ॥ ११६ 
शरणागतदीनात्तंपरित्रागपरायणे |. 
सब्ब॑स्याततिहरे देवि नारायणि नमोष्स्तु ते ॥ १११९ 
सब्वस्वरूपे सव्वंशे सव्बंशक्तिसमन्बि ते। 
अयेभ्य स्त्राहि नो देवि दुगे देवि नमोस्तु ते।। ११२३ 
रोगानशेषानपहंसि तुष्टा 
र॒ष्टा तु कामान्‌ सकलानभीष्टान्‌ | 
त्वामाशितानां न विपन्नराणां 
त्वामश्रिता द्याश्रयर्ता प्रयान्ति॥ १११८ 
सर्व्वाबाधाप्रशमन॑ त्रेोक्यस्‍्याखिलेश्वरि | 
एवमेव त्वया कार्य्य मस्मदुरवरिविनाशनम्‌ ।। ११३६ 
| उँ5 नम श्रण्डिकाये नमः |? 


के न 


द्ह 


ल्प्र 


 बंगलामें लिखित “केन्सर चिकित्सा के सम्बन्ध 
में सज्जनों की सम्मतियां 


(१) आयुर्वेद मार्तण्ड यादवजी त्रिकमजी की राय 
“आपका ग्रन्थ वेद्रगणोंको केन्सर रोग सम्बन्धमें ज्ञान प्राप्त करनेके 
लिये परम उपयोगी हुआ है । भूमिका में आयूव द्‌ की वर्तमान अवस्था पर 
आपने जो आलोचना की है पद्द यथार्थ एव उपादेय हुआ है ।* | 
.._ ढा० विद्यास स्ट्रीट, बम्बई-२ आपका दर्पनामिलाषी 
श्री यादृवजी आचाये 
( २ ) भिषककेसरी डा० गोवडन शर्मा छांगाणी 
दे आयुर्वेदबृहस्स्पति (]). 80 ) 
अध्यक्ष, आयुर्वेद-यूनानी चिकित्सक बोर्ड, मध्यप्रदेश-शासन- 
: “आपकी बंग सापसें लिखित केन्सर-चिकित्सा विषयक अति उपादेय 
पुस्तक पाठ कर अत्यन्त आनन्दित हुआ हैँ। इसके लिये आप, इस अस्सी 
“अर्षीय वृद्ध का आन्तरिक आशीर्वाद ग्रहण' करिये। यह पुस्तक हिन्दी 
भाषासें प्रकाशित होनेपर समग्र भारतवर्षके छोग उपकृत होंगे । इति--” 
ेु श्रीमृतां सेवक : 
ता०१--७४ ...* श्री गोवद्धनशर्मा छांगाणी 
( ३ ) वेद्यरल डा, प्रताप सिंह, डि. एस-सि ( आयुर्वेद ) 


'भूतपूर्व डाइरेक्टर, आयुर्वेद विभाग, राजस्थान गवरननमेण्ट, वर्तमान 
अध्यक्ष, राजकुमार सिह आयुव द कालेज, इन्दौर, महाशय के विचार--- 


( ख्र) 


“आपको कैन्सरचिकित्सा बंगमापा में लिखित एक अद्वितीय अपूर्व 
सम्पद्‌ है । केन्सर शब्द की जो आयुव दोय संज्ञा आपने प्रदान किया है ' 
वह आयुर्वेद शास्त्रानुसार बहुत महत्वएूण है । मेरी राय से यह पुस्तक 
भारतवर्ष के समस्त आयुर्वेद्‌ कालेजों में पाव्यपुए्तक के रुप में निर्धारित 
होना चाहिये । यह पुस्तक संस्कृत और हिन्दी सापा में अनुवादित होनेपर 
समस्त भारतवर्ष के सुधीजनों द्वारा समाहत होगा ऐसा मेरा दृढ़ विश्वास 
है एवं आशा करता हूं कि इसके द्वारा आयूव दीय चिकित्सक समाजका 
एक बहुत दिनोंका अभाव पूर्ण होगा । 

में आपको इस प्रकार का एक भति उत्कृष्ट दृप्टान्त परिपृणण सुललछित 
ग्रन्थ प्रकाशित करनेक्के लिये बधाई ढेता हूं । इति-! 

इन्दौर भवदीय विश्वस्त 

१॥१५४ कविराज प्रताप सिह 

(४) गोण्डल रसशाल्ा ओपधाश्रमके प्रतिष्ठाता, अशेष शास्त्रा- 
ध्यापक शजवेद्य श्रीजीवराम कालीदास शास्त्री चरणतीर्थ 
मसहाराजजी का भाशीर्वाद्‌ पत्र-- 

“केन्सरचिकित्सा विषयक पुस्तक, आपकी चिस्ताधारा एवं कार्यावली 
आयुर्वे दीय चिढ्रित्मा जगतमें युगान्‍्तर आनयन करेगा ।? 


न्‍् 
(४ ) पेंच जगस्ताथ प्रसाद शुक्ला, वाइस चांसलर, झांसी 
आयुर्वेद विश्वविद्यालय, झाँसी 


“वन्सर के सम्बन्धर्मं आपका छिखा हुआ पुखक अल्यन्त उपयोगी 
है। यह शिक्षक और विद्यार्थी दोनों के छिय्े परमावश्यक है ।” 


(गे ) 


६ ) वध डा, घनानन्द पसत, आयुवद बृहस्पति 
भायुर्वेद महासम्मेलन पत्रिका की ओर से--- 

“पुस्तक बंगला अक्षरों छुपी है । इसमें गला, जिह्ा, दुन्तमूछ, गाल, 
ताल, ओष्ठ, नासिका, नेत्र, मध्तक, अन्नप्रणाली, स्तन, उदर, स्री जन- 
नेन्द्रिय, पुरुष जननेन्द्रिय, अण्डकोप, गुह्य प्रदेश, जानुसन्धि, पार्दागुलि; 
. अर्म, इन स्थानों के केन्सरों का पूर्वरूप, रूप, निदान, उपशय, सम्प्राप्ति 
चिकित्सा नाति विस्तारयूवंक लिखी है । 

गला, जिहा, गाल, मस्तक, इनके केन्सरॉके चितन्न भो दिये हैं, जिससे 
पाठकों को इस रोग के समभनेमें विशेष सुविधा होगी । ग 

प्रत्येक स्थानके रोंगकी प्रथमावस्था, मध्यमावस्था, अन्तिमावस्थाका वर्णन 
तथा इन अवस्थाओँके साथ होनेवाले उपद्रवों का सरल वर्णन, साथ से 
प्रत्येक उपद्रव की आयुवेद्कि चिकित्सा भी दो गई है । इससे विद्ित 
होता है कि लेखकने पुस्तक इधर-उधर से सम्रह करके नहीं छिखी है, जेसा 
क्रि आजकल के लेखक करते हैं । किन्तु अन्वेपक लेखक कैन्सर का स्वय' 
चिकित्सक भी है। पुस्तक उत्तम व उपदिय है। इस विपय पर इतना 
विशद्‌ प्रकाशन आयुर्वेद में यह अथस है ।' वेयों तथा विद्याथियोंके लिये 
उपादेय है। प्रारम्भ में लम्बी भूमिका सी दो है। लेखक यदि उत्त 
पुप्तक को संस्कृतमें लिखते तो सारा भारत इससे छाम उठाता ।” 


छः 


चरम कानफट पदक +५कनज अका >कममक + के प्का 


कन्तर रोग की चिकित्सा का 


पृचीपन्र 


विपय 
प्रथम अध्याय 
गलेके केन्सर रोग की प्रथम अवस्था *५*० 
द्वितीय अध्याय 
गले के केन्सर रोग की मभ्यावस्था *००० 
तृतीय अ्रध्याय 
गले के केन्सर की अन्तिम अवस्था 7 ० 
चतुरथ अध्याय 
गले के क्रेन्सर रोग की अन्तिस अवस्था 
पंचम अध्याय 
गले के रोग का झास्रीय निदान 


छठ्वा अध्याय 
शले के केन्सर रोग को प्रथमावस्था की चिकित्सा 
सन्तम अध्याय 

गले के केन्‍्सर की उपव्याधियों की चिकित्सा 
मांसपद्धि को चिकित्सा 

र्रसग चिकित्सा 

वेदना की चिकित्सा 

लासासाव 

गले के केन्सर सें ज्वर की चिकित्सा 

गछे के केन्सर की घमन चिकित्सा 

रच्साव फी चिकित्सा 


१५ 


२५ 


५ छः) 


' विषय | पत्राड्ू 
गले के केन्सर में अरुचि की चिकित्सा कु ७२ 
». » » रैंवास उपसग की चिकित्सा सं ण्रे 
गले के केन्सर के शोष या शुषप्कता की चिकित्सा. "०५३ 
केन्सर को कोषबद्धता की चिकित्सा | कस ण्ड 
पीवस्राव की चिकित्सा सके ५६ 
केन्सर की शौथ चिकित्सा हा ०७ 
अष्टमू अभ्याय 
गछे के कैन्सर की विष-चिकित्सा हा ६५ 
गछे के केन्सर रोग में शस्त्र चिकित्सा कह ६६ 
१) | रेडियम चिकित्सा *००* छर्‌ 
' नवम अध्याय 
जिह्ना के केन्सर की चिकित्सा हा जड़ 
जिद्दा के केन्सर रोग होने का कारण ०” छछ' 
» 5  » की चिकित्सा ना... ७९ 
चिकित्सा का संकेत ह हे. ८५ 
दशरवाँ अध्याय ह 
दांत के मसूड़ा का केन्सर ४५ ८८ 
कपोल ( गाछ ) का कैन्सर ७, ९६ 
तालु का कैन्सर रोग े १०० 
। एकादश अध्याय 
भोठ का केन्सर ह “' १०७ 
नाक का कैन्सर | ०० 583 


आंख के केन्सर की चिकित्सा कर ११३ 


( ञ्ा ) 


बिपय पत्राड्ू 
मस्तक का केन्सर ह ११४ 

हादश अध्याय 
न्‍तनाली का केन्सर हक ११७ 
स्तन का केन्सर न १२१ 
सन के केन्सर की चिकित्सा हे १२५ 

त्रयोदश अध्याय 

त् 

फूसफुस का केन्सर पड १२९ 

चतुर्दश अध्याय 

कि 

उद्र ( पेट ) का केन्सर 33 १४० 

अचद्श अध्याय 
स्त्रियों के जननेन्द्रिय का केन्सर हर १५१ 
रेडियम प्रयोग हे १०८ 
रजंन रश्मि ( एक्सरे ) का प्रयोग **** १०९ 
स्त्रियों के जननेन्द्रिय केन्सर की आयुर्वेदिक चिकित्सा ४ १६२ 
पुरुष जननेन्द्रिय का केन्सर न बल 
अण्डकोप का केन्सर **०० १७६ 
ह 

| पोड़प अध्याय 
शुह्यप्रदेण का केन्सर बन बडे 

3. ध्6 

गुह्मप्रदेश के केसर की आयुर्वेदीय चिकित्सा रे जे 

५ सप्तरश अध्याय 
जाबुसन्धि का कन्सर या सारकौमा ५०० १८१ 

पदागलो का केन्‍्स 

दास र्‌ १८५ 


चर्म का केन्सर 
१८६ 


# 3 नमी भगवते वासुद्वाय * 
भूमिका 


“एतुवन्ति गुवीमभिवेयसम्पद विशुद्धिमुक्तरपरे विपश्चित ; । 
इति स्थितारया प्रतिपुरुष॑ रुचौ सुदुर्लमाः स्वेमनोरमा गिरः ४ 


भगवान चासुदेव की इच्छा से “कन्सर चिकित्सा” प्रकाशित हुई । इतने 
दिनों तक भारत की किसी मी भाषासें केन्सररोग की धारावाहिक चिकित्सा- 
पद्धति अर्थात्‌ केन्सररोग का पूर्वरूप, रूप, निदान, उपशय, सम्प्राप्ति ऐवं 
चिकित्सा सम्बन्धी कोई भी ग्रन्थ नहीं लिखे गये थे। सम्पूर्ण मारतव५ में 
केन्सररोग की चिकित्सा के सम्बन्धर्म यही सर्वेप्रथम निदान और चिकित्सा 
सम्बन्धी विषयोंसे पूण ग्रन्थ है । सब तरहके चिकित्सा-ग्रन्थोंकी आवश्यकता 
है । आवश्यकता न समझ्नेपर कोई भी किसी मी ग्न्धके वक्तव्यकों सुननेकी 
इच्छा नहीं रखता । विश्वविर्यात मीर्मासाचार्य कुमारिल भट्टने इस विश्व- 
' जनीन सत्यप्रकाशके प्रसगर्मे लिखा है, 


“सवस्थव हि शाघ्त्रस्य कम्मंणो वापि कस्यचित्‌ | 
यावत्‌ प्रयोजन नोक्तः तावतू तत्‌ केन गह्मयते ॥ 
ज्ञाताथ शांतसम्बन्ध श्रोतु. श्रोता प्रवर्तते । 
शास्त्रादी तेन वक्तव्य' सम्बन्ध' सप्रयोजनः ॥” 
भर्थात्‌ समस्त शास्त्रों एवं किसी भी कर्मके विषयमें जब तक उसका 
प्रयोजन नहीं कद्दा जाता तब तक उसे कोई अद्वण नहीं करता । जिसका 
प्रयोजन एवं सम्बन्धज्ञान हुआ है; उसी शास्त्रको ही श्रवण करनेके लिये 


पु 


( जे ) 


श्रौता इच्छक होते हैं। अतएव शझास्त्रके थारम्भमें उस शास्त्रका प्रयोजन 
$ हि ड्पप बडा 
एवं प्रयोजन सद्दित उस शाप्त्रका क्‍या सम्दस्ध ६ चही वच्बव्य है । 
केन्सररोग और उसकी चिकित्सापद्धतिके विपयर्मे चिक्त्सिकों एव! 
जनसमाजके भीतर नाना प्रकारकी आन्‍्त धारणाएँ प्रचलित हँ। उन्हीं 
शआ्न्त थारणाओं का निवारण करनेके लिये कैन्सररोग की चिकित्सा 
लिखी गई है । 
के क्ले गा तव्घ थी असा४ 5 
राग साध्यरद आर असाध्यत्र का विचार 
साधारण छोगोंकी यह धारणा है कि केन्सर सौग आरोग्य 


5 
06 


७3 है. 


होता । केन्सर रोग हो जानेपर सभी रोगीके जीवनपे निराश हो जा 
हैं। ग्राधारणतः सभी चिकित्सक विशेष किसी भी प्रकार की चेष्टा न 
करके ही यह रोग अच्छा नहों होगा, इस रोगके विपयर्म आयुर्वेद शास्त्र 
में कुछ छिखा नहीं गया है, इसकी कोई चिकित्सा नहीं है, इस प्रद्वारका 
अग्ास्‍्त्रीय मत व्यक्त करते हैँ। थायुवेदीय चिक्त्सिकोम जो ये कहते 
हैं कि कन्सर रोगको चिकित्सा अथवा इसके विपयर्म आायुर्वेदर्म कहीं 
भी नहीं छिखः गया है, उनसे मेरा यही नम्न तरिवेदन है किये आयुर्वेद 
शाल्त्क्े मूल सूत्रोंसे अनमिज होकर ही इस ग्रकारका मत व्यक्त करते हैं । 
आयुर्वेदके ऋषि श्री अम्निवेशने कहा है-- 

“विकाराणामकुशछो न जिह्ीयात्‌ कदाचन । 

नहि सर्वेविकाराणों तामतो5झ्ित श्रुवास्थिति ॥ 

नास्ति रोगो बिना दोपेयस्मात्तत्माच्चिकित्सकः । 

अशुक्तमपि दोपार्णा लिड्े व्याविमुपाचरेत ॥” 

सभी रोगोकि नामालुसार रोगोंका निर्णय न कर सकनेपर चिकित्सकको 


3 


( भरे ) 
लज्जित नहों होना चाहिये क्योंकि सभी रोगोंका कोई विशेष नाम निर्धा 
रित नहीं है । दोर्षेकि प्रकोपके बिना रोगॉकी उत्पत्ति नही होती । अतएवं 
जिन सब रोगोंका नाम पविशेषरूपसे निर्धारित नहीं हो सका है, उनकी 
चिकित्सा वायु, पित्त, कफ, इस तज्रिदोषके कारणाको विशेषरूपसे ध्यानमें 
रखकर करनी चाहिये । 


आयुर्वेद के चिकित्साशास्त्रों के मूलसूत्नों की बिशेषरूप से 'जानकारी 
होनेपर सभी प्रकार के जटिल रोगों की चिकित्सा सहजसाध्य होती 
है। में त्रिकालदर्शी ऋषिप्रणोत भायुवेंदीय चिकित्साशास्त्रके मूल्सुनों का 
अवलम्बन लेकर ही दुःसाध्य केन्सर रोगके चिकित्सा सूत्रॉँको निकालने 
की चेप्टा किया हूं । 


रोगका स्वरूप 


“रोगस्तु दोषबैपम्य॑ दोषसाम्यमरोगता । 

रोगा दु-खस्य दातारः ज्वरप्रभुतयों हिते॥ 

ते च स्वामाविका: केचितु केचिदागन्तवः स्मृताः । 

मानसाः केचिदाख्याताः कथिता. के5पि कायिका- ॥ 

 तत्न स्वामाविकाः शरीरस्वभावादेव जाताः श्षुत्पिपासासुष्ठसा च जरासृ- 

त्युप्रभतयः।.. भयवा स्वस्वभावादुत्पत्ते जताः स्वाभाविकाः सहजा इति 
यावतू; ते च्‌ जन्मान्वस्वादथ: । आगन्तवोडभिघातादिजनिताः अथवा 
जन्मोत्तमाविनः । “सानसाः” कामक्रोघलोससोहसयाभिसानदेन्यपैशुन्य- 
शौकविधादेप्यासूयामात्सयप्रभुतयः । अथवा उन्मादापष्मारमूच्छाश्रमतमः- 
सन्‍्या सप्रभुतयः । “कायिकाः” पाण्डुरोगप्रभुतयः ।” 


( छत ) 
कगज व्याधि 


“करमंजा: कथिताः केचिहोपजाः सन्ति चापरे। 
कर्मदोपी दभवाइचान्ये त्याध्यस्त्रिविधा: रखता; । 
अनत्र कर्मजा व्याघयः। भरत प्राक्तमन्दुष्कर्मप्रवलूप्केषलमोगनाइयम्‌ | 
प्रायडिचत्तनाइय वा वहों जाता), न तु हुप्टवातादिदोपेण जनिता, । 
तथा च। 


यशथ्शास्त्रन्तु निर्णीतों यथा व्याधिरिचिकितसितः । 
न शस याति यो व्याधिः स ज्ञेय. कर्मजो बूधेः ॥ 
“दोपजा” मिथ्याह्ार॒विह्ारप्रकुपितवात पित्तकफजाः । 
ननु मिथ्याहारविहारानामपि प्राक्तनसुकृतेन नेरुज्य हृश्यत एवं । ततो 
दोपजेष्वपि प्राकषन दुष्कर्मव कारणम्‌, ततू कथ दोपजा इति ? उच्यते--दौ प- 
जेध्वपि बस्तुत आदिकारणं दुप्क्मे वर्तत एवं । किन्तु तत्र सिध्याह्ाारविद्ार- 
इुपिता दोपा हेतवो इश्यन्त इति दोषजा इत्यच्यव इति समाधि: ।” 
दोपोंकी विषमता ही रोग है एवं उनकी समता ही आरोग्यता है । 
रोग दुःख देता है । ज्वर इत्यादिकी गणना रोगमें है । रोग्का चार प्रकार 
होता है यथा/स्वाभाविक, भागन्तुक, मानसिक, और कायिक । स्पभावज 
अथवा जन्मजात शारीरिक क्षुधा, तृष्णा, निद्रा, वार्डक्य 
आदि स्वाभाविक रोग हैं । अभिषातादि जनित वा 


पाले रोगोंको आमन्तुक रोग कहते हैं। काम 
अभिमान, देन्य 


: शत्यु एवं जन्मान्धता 
जन्मग्रहणके बाद होने 
» कीघ, छोस, भोह, भय, 
! कूँरता, शोक, विपाद, ईर्प्या, असूया 


| ” मात्सर्स पन्नति या 
उन्माद, थ ्च्छा 
उन्माद, अपस्मार, मूल्छा, थम, मोह और सन्यास आदि भानसिक रोग 
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हैं । ज्बर, पाण्ड इत्यादि कायिक रोग हैं। ये समी रोग फिर कर्मज, दोपज 
और कर्मदोषजके भेदसे तीन प्रऊारके होते हैं । पूर्वजन्मझत प्रबल दुष्कर्म ते 
' होने वाले जो सब रोग केवल भोग या प्रायरिचत्त द्वारा विनष्ट होते हैं 
उन्हें कमंज व्याधि कहते हैं। यद्द कर्मज व्याधि वातादि दोषोंके प्रकोप 
होनेसे नहीं होती । शस्त्रनिदिष्ट विधिके अनुसार चिकित्सा करनेपर भी जो 
व्याधि प्रशमित नही होती उन्हें कर्मज व्याधि कहते हैं । अहित आहार 
- विहारादि जनित प्रकृषित वायु, पित्त, कफ द्वारा जो व्याधिर्याँ उत्पन्न होती 
हैं उन्हें दोषज व्याधि कहते हैं। यहाँ प्रश्न यह हो सकता है कि अद्वित 
भाद्वार विद्वार करनेपर भी पूर्वजन्मकृत सत्कर्मोके कारण रोग उत्पन्न दोना 
नहीं देखा जाता । अतएवं दोषज व्याधिका कारण भी पूर्वजन्मकृत दुष्कर्म 
' है, इसमें कोई सम्देह नहीं है। तब ऐसे स्थलों उसे दोषज व्याधि'किस 
तरद कह सकते हैं ? इसके उत्तरमें यही कहा जा सकता है कि : पूर्वेजन्मक्ृत 
दुष्कर्म दोषण व्याधिका कारण होनेपर भो अहित आह्यारविद्दर जनित 
बातादि त्रिदोषोंका प्रकोप ही व्याधि समूहका कारण प्रत्यक्ष देखा जाता है, 
इसीलिये उन्हें दोषज व्याधि कहते हैं । ' । 
कमंदोपज व्याधि 

“प्वल्पदोषा गरीयांसस्ते ज्ञेया कर्मदोपजाः | भत्र कारण दुष्कर्मग्रबलमू । 
यतो दोषात्पत्वेषपि व्याधेगेरीयस्ल्न्तत्‌ कर्मक्षयादिव क्षीर्ण भवति । दोषा 
स्वल्पा अपि निदानत्वेनोक्ता ह्यन्त एवेति दोषाणां कारणता मन्यत इति 
कर्मदो षजाः । 

कर्मक्षयात्‌ कर्मकझृता दोपजाः स्वस्वभेषजेः । 
कर्म दौपोद्मवा यान्ति कर्मदोपक्षयात्‌ क्षयस्‌ ॥ 
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साथ्या याप्या असान्यादतर व्याधयस्व्रिविधाः सपना: 
सुखसाध्य: कप्टसाश्यों द्विविधः साध्य उच्यत ॥/ 


योप्यूव्याधि का साहप 


“थापनीयन्तु त॑ विद्यात्‌ क्रिया घारयते दि यम । 
क्रियायान्तु निव्ततायां सबो यध्च विनश्यति ॥ 
ग्राप्ता क्रिया धारयति सुष्जिन याप्यमातुरस ) 
प्रपतिप्यदिवागार स्तम्भी यत्नेन योजितः ॥ 
साभ्या याप्यलमायान्ति याप्यदया साध्यतान्तथा । 
ु न्न्ति प्राणानसाध्यास्त नराणासक्रियावनाम्‌ ॥ 
“अक्रियाचर्ता” चिकित्सारहितानाम। 


जो रोग दोष की प्रवछता कम रहने पर भी प्रवक भावसे उत्पन्न होता 
है उस्ते कंमंदीपज व्याधि कहते हैं। इसका कारण प्रवल हुष्र्म है। चृ कि 
दोष की अत्पता रहनेपर भी ये सब रोग प्रवल होते हैं । इसलिये दुष्र्म 


क्षयप्राप्त होनेपर ही रोयक्ी क्षयप्राप्ति होती है । फिर दोष की अत्पता भी 


रोगका कारण है । छुतरां दोष और कम, इन दोनों कारणोंके द्वारा उत्पन्न 
होता है बोलकर इन सब रोयोंको कर्मदोपज व्याथि कहते हैं । इप्कर्मजात 
रोग दुष्कर्म क्षेय होनेपर, दोषज व्याधि उपयुक्त औषध प्रयोग करनेपर एवं 
कर्मदोपज व्याधि दुष्कर्म और दोप के क्षय होने पर निवारित होते हैं | 
साथ्य, याप्य और असाध्य भेद्से व्यावि तीन प्रकारकी होती ह। 
साभ्य रोगर्म भी दो प्रकार हैं, सुखसाध्य और कृच्ठसाध्य | चिकित्सा द्वारा 
जो रोग स्थगित रहता है एवं चिकित्सा नहीं होनेपर जो सहज ही प्राण 


( ड़ ) 


विनाश करता है, उसे याप्य रोग कहते हैं । गिरते हुए घरको ठीक समय 
में जिस प्रकार एक मजबूत खम्भेका सहारा देनेपर वह गिरनेसे बच जाता 
है, उसी श्रकार उपयुक्त औषध द्वारा यथासमय चिकित्सा करने पर याप्य 
रोगीके शरीरकी रक्षा होती है । चिकित्सा नहीं करनेपर साध्य रोग याप्य 
में बदल जाता है और याप्य रोग असाध्य हो जाता है एवं असाध्य 
रोग ही प्राण विनाश करता है । 


| ए्‌ 
चपंच्चका कत्तवय 


“अप्राप्ते वा क्रियाकाले प्राप्ते वान क्रिया झृता । 
क्रियाहीनातिरिक्ता च साध्येष्वपि न सिध्यत्ति ॥ 
“काले? चिकित्साइवसरे । “अप्राप्ते” अनागते । या “क्रिया” 
चिकित्सा। यथा ज्वरे जीणतामग्राप्ते तरुण एवं कषायदानक्रिया न सिध्यति । 
या च क्रिया चिकित्साध्वसरे प्राप्ते न क्ता अर्थात्‌ पश्चात्‌ झृता । यथा 
दाहे कथर्चिच्छान्ते परचाच्छीतलानुलेपनादिक्रिया । तथा होनातिरिक्ता च 
क्रिया साध्येष्वपि न सिध्यति ।” 
उपयुक्त समयके पहले चिकित्सा करने पर,--जेसे ज्वरमें जीणंता भाने 
के पहले ही कषाय दान करना, या बाद में चिकित्सा करनेपर--जेसे दाह 
उपस्थित होनेके बहुत समय बाद शीतल अनुलेपनादि श्रयोग करना, अथवा 
स्वव्प रोगमें अतिरिक्त और प्रबल रोगमें अत्प चिकित्सा करने पर साध्यरोग 
भी प्रशमित नहीं हो पाता । 


“विकार5त्पे महत्‌ कर्म क्रियालप्वी गरीयसी । 
दयमेतदकौशत्यं कौशरल्य यूक्तकर्मंता ॥ 


( ढ़ ) 


क्रियायास्तु ग॒णालाम क्रियामन्यां प्रये/डुयेत्‌ । 

पृव्र॑स्या गरान्तवेगार्या न क्रिया सदरोहितः ॥ 

मिन्नरुपासिस्तु क्रियामिः साढह््ख्यमपि न दोपाय । 

क्रियामिस्तुल्यद्पाभिनेक्रियास करो हितः । 

नामिस्तु भिन्‍नरूपामिः साहु्न्लेच दुप्यति ॥ 

न चेकान्ते न निर्दिप्टे गास्त्र निविगते घुधः । 

खयमप्यत्र सिपजा तर्कनीयं चिकित्सता ॥ 

उत्पयते च सावस्था दोपकालवलम्पति । 

यर्स्याँ कार्यमकाय स्थात्‌ कर्मकार्णी विवजितम्‌ ॥ 

विवर्लितं कर्म कर्तव्य मवतीत्यथः ।” 
स्क्परोग में महत्‌ क्रिया एवं महत्‌ रोगर्मे लघु क्रिया ये दोनों ही दोप 

लबु रोगकी लघु क्रिया एवं महत्‌ रोगको मद्बत्‌ क्रियाका भवछम्वन 

करना छामदायक है । एक प्रकार की चिकित्सा द्वारा फल न होमेपर अगर 
दसरी तरहकी चिकित्सापद्धति का सहारा लेना पढ़े तो, पूर्ववर्ती चिकित्साका 


ह। 
श्झ्‌ 


असर समाप्त कर देना ही ठीक है । इस प्रकार पूर्ववर्ती चिकित्साका असर 
प्रगमित करके दसरी तरहकी चिकित्साप्रणालीका अवल्म्बन करनेपर साद््य 
दोपकी उत्पत्ति नहीं होती । तुत्यरूप चिकित्सा ही साइय दोषजनक और 
अह्ितका है किन्तु विभिन्‍नरूपकी चिकित्साप्रणाली सादुर्म दोपजनक 
नहीं है । 

विजन चिकित्मकॉकोी चाहिए कि केवछ शास्वरोक्त विधिके अनुसार 
चिकित्सा न करके रोगकी अवस्थापर स्वयं विशेष प्रकारसे विचार करके 
यथोपयुक्त चिकित्सा करें | क्योंकि दौप, झाछ और बछकी अवस्याऊे अनुसार 


( ण ) 


शास््रोक्त विधियोंसे सी नुकसान ही होता है. और शास्त्र-निषिद्ध कार्योंसे 
भौ छाम होता है । 
“आयुवेदोदितां युक्ति कुर्बाणा विहिताइच ये । 
पुण्यायुत्र द्धिसंयुक्ता नौरोगाइच भवन्ति ते ॥” 
जो परोपकारके वशीभूत होकर और जो आयुर्वेद्की सम्मतिका सहारा 
लेकर चिकित्सा कार्य करते हैं, वे ही दोर्घायु होकर उत्तम स्वाम्ध्य छाभ 
करते हैं।.... 
“व्याधेत्तत्वपरिज्ञानं वेदनायशच निम्मह: । 
एवद्ठे यस्य वैयलं न बेदः अभुरायुपः ॥ 
व्याथें: सम्यक्‌ परिचयो व्यथाशास्तिकरणं वेद्यस्य कर्म । नतु वेद 
भायुषः प्रभुरित्यर्थः: । अपरे त्वेब॑ व्याचक्षते । व्याधेस्तत्त्वतः प्रिचयों बेद्‌- 
नायाः शान्तिकरणञ्च, एतदेव वेश्रस्य वेयर्ता न, किन्तु वेद आयुपः प्रभुः 
आगन्तु झत्युशतदरणातू । तथा च सुश्रु ते धन्वन्तरिः । 
एकोत्तरं रत्युशतमथर्थ्वाण: प्रचक्षते । 
तत्न कः काल्सयुक्तः शेषास्ववागन्तवः स्मृताः ॥ 
अथर्व्वाण: अथर्व्यतत्त्तत्वेनाथव् तुल्या: खत्युमेकोत्तर शत प्रचक्षते । 
तत्रेक्ो मृत्यु: कालसंयुक्त:। काल आयुषोउ्न्ते शरीरिणामवश्य॑ संदर्त्ता'। 
'स्बरुपायनिवार॒यितुमशक्यः । स ब्रह्मादीनामायुषो5न्ते संहरुति। यव आहइ 
लिहपुराने कात्तिकेय' प्रति मद्दादेवः ।” | हे 
“ममायुग्रेसते कालः,कुतः पुत्र रसायनम्‌” इति । तेन कालेन संयुक्त । 
संहाराय नियुक्त: सोध्वश्यम्मावी । “जेषः” शतंस्त्यवः “भागन्तवः” भागन्तु- 
रुपहेतुजन्मान: , कार्यकारणयोरभेदोपचारात्‌ । आगम्तवों हेववी 'यथा। 


है 8 4 


के 


जे 


( त) 


विपमक्षणमजीणेउत्यन्तमो जनश्व॒ दुर्दशजलपानम, वथातिवलवेरिव्याप्रवन- 
महिपमत्तमातड्वादिमिय दम , दन्द्रशक्रेन कोजनमत्युव्व ब्रक्षाग्ारोहणम, 
बाहुभ्यां महातरंग्रिणीतरणमेकाकिनो रात्रौ हुरगे सार्गे गमनभित्यादि। 
आगन्तुहेतुजा मृत्यवों दुनिमित्त्मोषिभावनावलवत्त्वादायुधि सत्यपि मार- 
यन्ति । यवा महिकातेल्वत्तिबहिपुविद्यमानेध्ु वात्या दीप॑ नाजयति । 

तथा सत्यपितेछादी दीप निर्व्यापयेन्मरुत_। 

एवमायुप्यड्ीनीधपि हिंसन्‍्त्यायन्तुमृत्यव ॥ 

किन्तु आगन्तुनिमित्तानि निवारयितुश् शक्‍यते । 

यत आाह सुश्रुते धन्वन्तरिः॥ 

दोपागन्तुनिमित्तेश्योी रसमत्रविश्ारदी । 

रक्षेत्ां पति नित्य यत्नाई यपुरोहितौ ॥ 

वेदयमन्त्रिनौ उुपतिं नित्य' यत्नाद्रक्षेत्राम_। कुतः दोषागन्तुनिमित्तेक्यः । 
“दोपा” निषिद्धाह्मरविह्यरदुषिता वातपित्तकफारोगोत्पादकाः । 

“आयन्तव-” निपिद्धा विहारा अतिबलवेरिविग्रह्दयः, ते निर्मित्तानि 
येपान्तेभ्यः शतसृत्यवः। नन्नु वद्पुरोहिती कथ शत सत्य'' निवारयितु 
शक्तो : तत्राइ यतस्ती रसमन्त्रविश्ञारदौ, प्रथम वेदे न दिनचर््यारात्रिचर्ब्यत - 
चस्योदारविद्वराभ्य वातपित्तकफधातुमलान समानेव रक्षति । ततो 
रसज्ञलवाइसेम व्युवयादिभिनिषिद्धादारविह्ारदुपित दोपजनितान्‌ चिकारान्‌ 
मृत्युहेतूतपहरति । मत्री च सद्बुद्धिदानेन मुत्युहेतुभ्यों पति निवारयति । 
तन जागन्तुझुलवो निवारयितुं शक्या., न त्ववश्यम्भाविनः ।? 

रोगका निरूपण करना और उसका प्रतिकार करना ही चिकित्सककी 
पाधना हैं। किन्तु चिकित्सक आयु प्रदान नहीं कर सकता । और यह 


ना 


( थ ) 


भी कह जाता है कि केवछ रोगका निर्णय करमा और उसका प्रतिकार 
करना हो चिकित्सक का कर्म नहीं है वह आयु भी प्रदान कर सकता है। 
क्योंकि चिकित्सक १०० श्रकारके आगन्‍्तुक मृत्युओं को दूर करनेको क्षमता 
रखता है। अथव्व वेदके अनुसार मत्युको सख्या १०१ मानी जाती है । 
उनमें ऐक प्रकारकी झत्यु काल्मृत्यु एवं शेप एकसौ प्रकार को रुत्यु 
भागन्तुक या अकाल मृत्यु कहे जाते हैं। काह्मुत्यु निश्चितरूप से मनुष्य 
को मार डालती है । इसका किसी भी तरहसे निवारण नहों किया जा 
सकता । कालमसृत्यु त्रह्माद्‌ि ठेवताओंका भी सहार करती है। छिग 
पुराणमें लिखा है कि महाठेवने कारतिकको सम्बोधित करके कहा, “हे पुत्र ! 
मुझे कालमुत्यु आस कर रही है। रासायनिक औपधिया कहाँ है ? उनका 
प्रभाव क्या है १” इंससे यह समझता जाता है कि संहार के लिये कालमृत्यु 


: अवश्यसम्भावी और अनिवार्य है। शेष १०० अकार की मुत्युएं अकाल ' 


सत्युए हैं। ये सब निवाये हैं। कार्यकारणके अभेद्त्त के कारण 
आगमन्तुक स॒त्यु आगस्तुक कारणोंसे ही सम्भव होता है। विषमक्षण, 
भजीणे दोनेपर भी अत्यधिक भोजन, दूपित स्थानोंमे रहना, दूपित 
जलूपान करना; अतिरिक्त वलशाली शत्रु, बाघ, बनमेंसा, पागछ 
द्वाथी आदि के साथ युद्ध करना; साँपॉके साथ खिलवाड करना, 
बहुत ऊँचे इक्षोेंके ऊपर चढना, वेगसे बहती हुईं महानदी में तेरना 
और राज्रिमें अबेले इडुर्गगन पथमें. चलना इत्यादि आयन्तुक खत्युके 
कारण हैं । आगन्तुक कारण जनित झुत्यु परमायु रहने पर भी दुनिमित्त 
उपसर्गके प्राबल्यके कारण प्राण सहार करती है, जेसे जलछते हुए दीपकमे 
तेल और बत्तीके रहने पर मी वायुका म्लॉका उसे बुझा देता है। किन्तु 


नह नल सनक 


६ 


इस अकाल मृत्युओंका निवारण किया जा सकता है। सुभ्रतमें धन्वन्तरिने 
कहा है कि रसक्रिया-विद्यारद्‌ वेद एवं मन्त्रणा-विश्ञारद सन्त्री, ये दोनों ही 
दोष-निमित्त एवं आगन्तु-निमित्त रोगसे राजा की सब समय रक्षा करें । 
“दोष” शब्द्से निषिद्ध आहारविहदारजनित दूषित चाझु, पित्त और कफ 
समझे जाते हैं। “आयन्तु” शब्दसे निपिद्ध विहार अर्थात्‌ प्रवछ शन्रुके 
साथ युद्ध-विग्नह आदि समझे जाते हैं । इस स्थानमें यह प्रश्न हो सकता 
है कि वैद्य और मन्त्री १०० प्रकारकी मृत्युऑँका निवारण किस प्रकार कर 
सकते हैं ? इसके उत्तरमें यही कद्दा जा सकता है कि वेद रसक्रिया विशारद 
एव मन्त्री सन्त्रणा विशारद हैं । वंद्य दिनचर्या, रात्रिचर्या और ऋतुचर्या 

कहे हुए आाद्वारविद्वारोंके नियमानुकूछ वात, पित्त, स्लेप्मा, धातु और मो 
की समता रक्षा करके राजाके शरीर की रक्षा करे और निपिद्ध आहार- 
'विद्वार आदि के द्वारा दृषित वायु, पित्त और हरहेप्मा द्वारा उत्पन्न सभी 
पीड़ाओों को रसज्ञता हेतु “मृत्युक्षय” आदि रसके श्रयोगसे दूर करे। 

मन्त्रीकों भी चाहिये कि भपनी समुच्चित मन्त्रणाओं से वह आनेवाले मृत्यु 


के कारणों तथा निपिद्ध आद्वार-विद्ारों अर्थात्‌ युद्ध आदि निम्नहोंसे राजाको 


दूर रखे । इसलिये अकाक मृत्यु कमी सी अनिवार्य नहीं हो सकती | इसे 
अनायास्त से दूर किया जा सकता है । 


“सिषगादी परीक्षेत रूणस्यायुः प्रयत्नतः । 
ततश्चायूषि विस्तीर्ण चिकित्सा सफछा भवेत ॥” 


चिकित्साके पहले रोगीकी आयु-परीक्षा अवश्य करनी चाहिए । क्योंकि 
प्रमायु रइने पर ही चिकित्सा सफल होती है । 


“जन्वायूपि सति चिकित्साया: साफल्यमुक्तम्‌, आयुश्वेद्स्ति तदा तदेव 


( भर ) 


जीवनहेतुः । कि चिकित्साविधान ? तत्नोच्यते; भायुपि सति चिक्त्सायाः 
फल वेदनानिग्रह: । उक्त । 
भायुष्मान्‌ पुरुषों जीवेतू सब्यथों भेपर्ज बिना । 
भेपजेन पु]नर्जीवितू स एवं हि निरामय* ॥ 
कित्र | आयूपषि सत्यपि रोयी चिकित्सा बिना उत्थातु' न शक्तोति। यत 
भआाद चरकः | 
सति चायूपषि नोपाय विनोत्यातु' क्षमीरुजः । 
द्शितश्चान्र दृष्टान्तः पकलमो यथा गण: ॥ 
किच । चिकित्सां विनायूप्मानप्यवसीदति । यत भाह स एवं । 
सति चायूपि नष्ठः स्यादामयेश्वाचिकित्सितः । 
यपा सल्पि तेलादौ दीपो निर्वाति वाल्यया ॥ 
अतएवोक्तम्‌ । 
साभ्या याग्यलमायान्ति याप्या गच्छन्लसाभ्यताम्‌। 
प्रन्ति प्राणानसाध्यास्तु नराणामक्रियावतासिति ॥ 


इस स्थलर्म यह प्रइन उठ सकता है कि परमायु रहने पर यदि चिकित्सा 
द्वारा रोग अच्छा हो जाता है एवं आयुरहित होने पर रोग अच्छा नहीं 
होता, तो फिर विकित्साका क्‍या प्रयोजन है ? इसके उत्तरमें यही कहा 
जा सकता है कि आयु रहने पर चिकित्सा द्वारा रोगका शमन किया जाता 
है और चिकित्सा न करने से व्याधियुक्त शरीरसे जीवित रहना पड्ता है। 
दलदलमें फंसा हुआ हाथी जिस प्रकार बिना किसी सदह्दारे के नहीं निकल 
सकता; उसी तरह प्रमायुके रहने पर भी चिकित्सा न करने से रोगी, 
उत्थानशक्तिरद्िितू हो जाता है और कमी भी रोगसे छुटकारा नहीं पा 


हु: 


(६ मन) 


सकता । परस्तु आयुके रहते भी चिकित्सित न होने से रोगी शत्युकै 
शिकार होता है । जिस प्रकार ते और बत्ती के रहने पर भी बायुके मकि 
से दीपक बुम्त जाता है, उसी प्रकार बिना चिकित्साके आयु रहते हुए भी 
रोगी झत्युको प्राप्त होता है।। चिकित्साके अमावमं साध्य रोग कप्टमाध्य 
होता है और कप्टसाभ्य रोग असाभ्य हो जाता है और असाभ्य रोग शीघ्र 
ही प्राणनाञक होता है । 

“चिकित्सा तु अनिश्चितायुपोषपि कत्तव्या। 

यत भाह । 
तावत प्रतिक्रिया कार्य्या यावच्छसिति सानवः । 
दाचिदक देवयोगेन दृष्टारिप्टोषपि जीवति। 


इति तु यस्यासाध्यत्व॑ सन्दिषध॑ त॑ प्रत्युक्तम्‌। येषां त्वसाध्यता शास्चे- 

नानुभवेन विनिश्चितः, ते पुनर्ने चिकित्स्याः। 
यत उक्त । 
सह बास्‍्ते न ये साथ्यानार॒भन्ते चिकित्सितुमिति ।” 

रोगी की परमाथु के सम्बन्ध से कोई निश्चयता ने रहने पर भी 
चिकित्सा करनी चाद्विए एवं जब तक रोगी का र्वास-प्रइवा/स प्रवाहित होता 
है. तब तक चिकित्सा करनी चाहिए । कारण, अरिष्ट छक्षण अर्थात्‌ सृत्युल- 
लण उपस्थित होने पर भी कोई कोई जीवित रहते हैं। जिसकी भसाध्यता 
के सम्बन्ध में सन्देह है उसके लिये यह विधि कह्दा गया है । किन्तु शात्र 
हारा या अनुभव द्वारा यदि रोग की असाध्यता के सम्बन्ध में निश्चित हो 
जाय तो चिकित्सा बन्द्‌ कर देना ही उचित है । क्योंकि शास्त्र में भी कहा 


०.) 


गया है कि जो असाध्य रोग फो चिकित्सा में प्रव्नत्त ढ्ोता है घह उत्तम दद 
नहीं है । ् 

चरफसंहिता, जो कि कायचिकित्साका प्रधान अन्य है, के मतानुसार 
केन्सररोग असाध्य है । आाश्रेय सम्प्रदायभुक्त चिकित्सकों का उपदेश है,--- 
“ये न कु््वेन्त्यसाध्यानां व्याधिनां चिकित्सां ते भिष्बरा”। अर्थात्‌ जो 
भशाध्य व्याधिकी चिकित्सा नहीं करते हैं वे ही श्रेष्ठ चिकित्सक हैं। कारण, 
असाध्य व्याधि को चिकित्सा करने पर,--- 


“सवारथविद्यायशौद्यानिमुपक्रोशमसंग्रहम । 
प्राप्तुयान्नियतं वेयो योउसाध्यं समुपाचरेत ॥” 


अर्थात्‌ जो चिकित्सक असाध्य व्याधि की चिकित्सा करते हैं उनके 
स्‍घवाथे, विद्या, यश और धन की द्वानि दोती है । 


सुभ्रुत-सदिता में लिखा हुआ है कि--“असिद्धिमाप्लुयाह्ीके प्रतिकुव्वेन्‌ 
गतायुष/” । अर्थात्‌ असाध्य और भरिष्ट लक्षणयुक्त रोगी की चिकित्सा 
करने पर असिद्धि होती है भर्थात्‌ यशद्वानि होती है। चरक संद्वितामें 
लिखा है,--' साधनं 'न तु असाध्यानां व्याधिनाम्‌ उपद्श्यते”, अर्थात्‌ 
चरक असाभ्य व्यावि की चिकित्सा के सम्बन्ध में चरक संदििता में 
कोई उपदेश प्रदान नहीं किए हैं। परन्तु वे लिखे हैं कि असाभ्य व्याधि 
की चिकित्सा करने पर स्वार्थ, विद्या और यश की हानि होती है । केकिन 

रसाचायौं ने इस अमुशासन को नहीं माना | वे रसचिद्ित्सा के क्षेत्र में. 
 पारद, गन्धक, लौद, अश्रक, स्वर्ण, चाँदी, ताम्र, द्सस्‍्ता, बच्च आदि धातुओं 
को औषधरूप में व्यवहार करके चरकोक्त बहुत असाभ्य व्याधियों को अच्छा 


( फ्। 


कर दिये थे। इसीलिए रसेख्सार-संग्रह् में मद्ात्या गोपालकृष्ण मे 
लिखा है, ५ 
८श्वाश्येपुभेष॒जं सर्वभीरित॑ तत्त्ववेदिना । 
असाथ्येप्वपिदातव्यो रसोधतः श्रेष्ठ उच्यते ॥ 

अर्थात्‌ तत्ववेदी पण्ठित केवछ साध्य रोगों में ही औपव की व्यवस्था 
किये हैं । किन्तु पारद पहले कहे हुए अनेक अशाध्य रोगों में भी प्रयोग 
किया जाता है, इसछिए वह श्रेष्ठ हे । इससे यह समक्ता जाता हे कि 
पूर्वांचायों। द्वारा कहे हुए विभिन्न प्रकारके असाभ्य रोय परवर्ती आचार्यगर्णों 
की गवेषणा और अनुशीलन के द्वारा साभ्य में परिणत हुए 6। अतएव 
देखा जाता है कि चरक-सुश्न॒तादि हारा कहे हुए असाभ्य रोग परवर्ती 
रससिद्धगर्णों की रस-साधना द्वारा साध्यरुप में परिगाणित हुए हैं। मलुप्य 
की गवेषणा-अश्षत्ति ने ही विजय प्राप्त की है । 

+५ वर्ष पहले जब में चरक-सुश्र॒त-धागमटादि अन्धों का अनुशीलन 
करके कन्सर रोगकी चिकित्सा के विपयमें गवेषणा और अनुसन्धान करने 
को प्रदत्त हुआ, तब घोद्धयुग के रसाचाय गर्णोका तथाकथित असाध्य रोग 
में भी रसोपधि प्रयोग से चिकित्सा करने का उपदेश ही भुझे उत्साहित 
किया था। 

रसाचाय गण स्वकीय कठोर भनुशील्न, अन्तर पट और तपःप्रभाव से 
जो सब योग अर्थात्‌ औषधि निर्माण करनेमें समर्थ हुए थे उनके द्वारा 
वे किसी भी भ्रकार के हुरारोग्य रोगकी चिक्त्सा करने में पीछे नहीं हृट्ते 
थे!। वे दोपकी कार्यकारिताके ऊपर निर्भर न करके विज्षिप्ट यौगविशेष की 
फाय कारिता के ऊपर सविकतर निर्भरभीछ रहा करते थे । एवं इस भ्रकार 


( थ ) 


की मननशीलताके फलत्वरूप ही मकरध्वज के समान स्वेगुणसम्पन्त और 
दोप, देश, काल एवं पान्न-निरपेक्ष मह्ोपव का आविष्कार सम्मव हुआ था | 
मक्रध्वज की अपेक्षा अधिक वीर्यवान औषधियाँ जेसे--महसिन्दृरू, 
समीरपन्‍नग रस, हरिताल भस्म, पारद्‌ भस्म, बसन्ततिलक रस, बसन्त- 
मालतो रस, बसन्तकुसुमाकर रस, बृहत वातचिन्तामणि आदि औषधियोंका 
आविष्कार भी इस अकार की गवेषणा भर मनोदत्ति के कारण ही सम्भव 
हुआ है। 


उपसंहार 


“विगत २० वर्षों से मेंने यक््मा भौर केम्सर रोग की चिकित्सा के 
विपय में खोज की है । यक्ष्मा-चिकित्सा के विषय में मेरा वक्तव्य मैंने 
यक्ष्मा-चिकित्सा नामक पुस्तक के पहले और दूसरे खण्डमें पाठकोसे 
निवेदन कर दिया है। केन्सरके सम्बन्धर्में मेरी २५ वर्ष की अभि- 
शंतालब्ध ज्ञान “केन्सर रोगकी चिकित्सा” नामक इस पुस्तकें लिपियद्ध 
किया हूँ। इस दुर्जय व्याधिके सम्बन्ध मेंने जो कुछ व्यक्तिगत 
रुपसे प्रत्यक्ष किया है और जनुभवों द्वारा समभा है ठीक-ठीक उन्हीं 
विषयोंकी चिकित्सकों, छात्नों,और जनसाधारणोंके छिये लिख दिया 
ह है। जिन्हें अपनी आंखोंसे देखा नहीं अथवा अपने हार्थेसि सम्पादित 
नहीं किया है, उनके बारेमें मेने कुछ नहीं लिखा.है। हसारी यह्द पुस्तक 
किसी अग्रेजी पुस्तकका न तो अनुवाद और न तो अपनी क्पोलक्त्पना 
द्वारा निर्मित मरतोंका प्रतिपादन ही इसमे है। /इसमे अपनी प्रत्यक्ष 
अनुभूति और व्यक्तिगत अशिज्ञताका विषय लिप्िवद्ध क्या है । 


( भर) 


“कुन्सर रोगफ़ी चिकित्सा” नामक अन्यर्मे मैने केवछ केन्सर चिकित्साके 
विषय सें थोड़ा सा दिग्दशेन ही कराया है। इसके द्वारा अगर एक भी वेद 
किसी सी एक केन्सर रोगो को आरोग्य कर सकेया, तो में अपने श्रम को 
सार्थक समभझ्ृगा और इसके द्वारा आयुर्वेदीय चिकित्सा-शास्त्रको ही जय- 
दुन्दुमी बजेगी । कैन्सर-चिकित्साके समान गुरुतर विपय पर मेरे जेसे 
धुद्र वेद्ोंके अन्य रचना करने पर अनेक धुरन्धर_ वेद्योंका कटाक्ष करना 
स्वाभाविक है। क्योंकि, यह ग्रन्थ ऋषिप्रणीत प्राचीन-संदिता ग्रन्थ नहीं 
है। किन्तु ऋषिप्रणीत न होने से सी, किसी जटिल व्याधिकी चिकित्साके 
सम्बन्धर्म यदि कोई आधुनिक चिकित्सक विशेष निष्ठाके साथ दीघेकाछ 
तक गवेषणा करके कोई अन्धथका निर्माण करे और वह सुभाषित हो तो 
चह अवश्य ही पठनीय हैं । इस प्रसज्ञर्मे बौद्धाचायं महापण्डित वाग्भट्ट के 
उक्तियोंका उल्लेख किये बिना नहीं रह सका-- 

“यदि चरकमधीते तदू ध्रुव सुश्रुतादि 

प्रणिसद्तिगदाना नाममात्रेषपि बाह्य: ! 

अथ चरकविद्वीनः प्रक्रियायामखिन्नः 

किमिह खल करोतु व्याधितानां बराक: ॥” 

अर्थात्‌-“चरकादि अन्ध अति विशाल होनेपर भी सब अन्धोंसें ही सब 

विषय विस्तारके साथ वणित होंगे, ऐसी बात नहीं । सुश्नुतादि ग्रन्थके नेत्र 
रोगाधिकारमें वर्त्मगत, सन्धिगत, इवेतमण्डलगत और कृष्णमण्डलादिगत 
सब तरहके आँखके रोग विशेपरूपसे वर्णित हैं लेकिन चरक भ्रन्थमें इन 
सब रोगॉका केवछ नाम ही लिया गया है , हेतु, लक्षण और चिंकित्साकी 
विशेष उक्ति नहीं है। चरकर्मे जिस तरह कास और झास भादि 


(मे) 


रोगोंके विशेष वर्णन हैं, सश्रुतमें बसे नहीं हैं। अतएवं जो केवल 

चरकका अध्ययन करते हैं, वे नेत्र रोगोंके सम्बन्ध नाममात्र जानकारी 
प्राप्त करते हैं। वे रोगके हेतु, लक्षण और चिकित्सासे अनसिज्ञ रहते हैं । 

और जो चरकके अध्ययन किये बिना केवल सुश्रुवका अध्ययन करते हैं, वे 
सुश्नुतपाठसाध्य प्रक्रिया अर्थात्‌ दोष, दुष्य, काछ, शरीर, सत्त और सातयादि 

लक्षणों पारह्नत होकर भी कास-श्वासादि रोगोंकी चिकित्सामें क्या कर 

सकते हैं १ हमारे इस अध्ंग-हुद्य अन्धर्में सब विषय सविस्तार वर्णित हुए 

हैं। भतएवं जो इस ग्न्धके अथों को समझ कर उसी के ' भन्ञुसार कार्य 
करेंगे, वे अवश्य दी रोगको शान्त करने में सफल होंगे ।” 


“ अभिनिवेशवशादभियुज्यते सुभमनितेषपि न यो हढ़मूढकः । 
पठतु यह्परः पुरुषायूष॑ स॒ खल वेद्यकमाद्रमणिव्वेंदः ॥” 
भर्थात्‌ू--“जो मूर्ख आदि वेद्यक ग्रन्थोंके पक्षपाती होकर वर्त्तमान अच्छे 
ग्रन्थोंकी भी यत्न नहीं करते, वे समूचे जीवन यत्नपर और निव्वेद्रह्िित 
होकर ब्रह्मोक्त सौ-हजार वेदक ग्रन्थोंका अभ्ययन करें।? कहनेका तात्पय यह 
है कि चिरकाल तक पढ़ते-पढते अन्तमें जब उसकी बुद्धि, मेधा और जीवनी- 
शक्तिका हास हो जायगा, तब फिर वह शास्त्रचिन्तन, अवबोधन और 
अनुष्ठान आदि कुछ मी नहीं कर सकेगा ; अतएवं दीर्घकालीन परिश्रम 
उसके लिये बेकार होगा। 
“बाते पित्ते ब्लेष्मशान्ती च पथ्य॑ तेल सर्पिमाक्षिकश् क्रमेन । 
एतद्‌ ब्रह्मा भाषते ब्रह्मजों वा का निर्मस्त्रे वक्‍तृभेदोंक्ति शक्तिः ॥” 
' अर्थात--“तेल स्वभावतः वातप्रशमक, घृत पित्तप्रशमक एवं मधु कफ- 
प्रशमक है, इस बातकों चाहे ब्रह्मा कहें या त्रह्मपुत्न सणतूकुमार भादि णो 


( थ ) 


कोई भी कहे, तेछादिकी जो वातादि प्रशमन करनेकी ऐसी स्वाभाविक भक्ति 
है, व्यक्तिविशेप के बोलने से इनका क्या यह ग्रण बदला जा सकता है ४” 
ऐसा कसी भी नहों होता , जिसकी जो 'रवाभाविक शक्ति है, वह उससें 
अवश्य दही रहती है । अतएवं पहले के ऋद्पियों द्वारा लिखे हुए अन्ध 
ही पठनीय हैं और आजके अन्थ पठनीय नही हैं, ऐसा समझना समीचीन 
नहीं है । 


“असिधातृवशात्‌ किम्बा व्रव्यशक्ति विशिष्यते । 
अतो मत्सरमुल्तज्यमाभ्यस्थमचलम्ब्यताम्‌ ॥ * 


अर्थात--“जब व्यक्तिविशेष के कहने से व्रव्यकी शक्ति कोई अन्तर 
नहीं होता तव मत्सर त्याय करके मध्यस्थता अहण करनी चाहिए ।” 
अर्थात--प्राचीन वेयक भनन्‍्थ ही पठनीय हैं और अर्वाचीन अन्य अपठनीय 
हैं, ऐसा कभी भी नहीं सोचना चाहिए। जो पअम्थ सुभाषित और 
अव्पायाससाभ्य हैं, उन्हें अवश्य ही पढना चाहिये । 
“ऋषिग्रणीते श्रीतिश्वेन्मुक्ता चरक सुथ्रुती । 
भेडाद्माः कि न पत्थन्ते तस्माद्‌ आह्य' सुसाण्तिम ॥” 
अथति--“यदि ऋषिप्रणीत अन्थमात्र ही पढना कर्त्तव्य है, तो क्‍यों 
वेयबुन्द केवठ चरक, उथुत्त कृत ग्रन्थ न पढकर भेड, जतुकर्णादि भुनिप्रणीत 
अम्थोंका प्रीतिपूवेक अध्ययन नहीं करते ? सभी अन्य तो ऋषियों द्वारा 
लिखे गये हैं, किन्तु अच्छे अन्थ कहकर वेद्रगण चरक और सुग्रतत के ग्रस्थो 
का जिस प्रकार अधिकतर रुपमें अन्ययन करते हैं, गजब दि मुनि- 
पणीतम्रन्थोका अभ्ययन उस तरह नहीं करते । अतएव जो गअन्ध भक्‍चहे 


श 


( र ) 


हैं, वही आदरणीय हैं। ऋषिप्रणोत दोने पर ही आदरणीय होगा; ऐसी 
बात नहीं है ।” 


महापण्डित वास्भट्टकी आशा फलवती होनेपर भी मेरे जेसे क्षुद्र व्यक्ति ' 
के पक्षमें उसी प्रकार फल छाम्म की आशा करना बावन होकर आसमान की 
चाँद को पकडने की चेष्टा करने के समान ही हास्यास्पद है ।न- 


इस प्रसगर्म महाकवि भवभूति की एंक चिरस्मरणीय उत्तिका उल्लेख 
करके इस भूमिकाकों समाप्त कर रहा हूं--- ' | 
“ये नाम 'केचिदिह नः प्रथयन्त्यवज्ञाम । 
जानन्तु ते किमपि तान्‌ प्रति नेष यत्नः॥ 
उत्पत्स्यतेदस्ति मम कौ5पि समानधर्मा। 
काछो5यं निरवधि विपुला च प्रथ्वी ॥” 
। --भसवसूति 


3 


बगला भाषामें लिखित इस पुस्तककों पढकर भायुवेद्‌ पितामह भाचाये 
श्री यादवजी त्रिकमजी महाराज, भायुर्वेद-बृहस्पति कविराज श्रीगोवद्धेन शर्मा 
छागाणी, वेयरत्न डा० प्रतापसिदद, डा० बलढेव शर्मा, राजवेद श्री जीवराम 

€्‌ 9 ध ह 

काछीदास शास्त्री चरणतीथ महाराज, वेद्रपंचानन' श्री जगन्नाथ प्रसाद 
शुक्क, आायुनंद-बरहस्पति डा० श्री घनानन्द पन्‍त इन महानुभावोंने इस पुस्तक 
को समस्त भारतके वेथों और विद्यायियोकी सुविधा के लिये हिन्दी भाषा 
में प्रकाशित करनेका मुझे आदेश दिये थे। आायुवेद्जगतके इन महारथि- 





+ “मन्द कवियशग्रार्थी गमिस्थामुपहारयताम्‌ । 
प्रांचु लम्ये फले छोभात्‌ उद्वाहुरिच वामनः ॥7---फ्रालिदास 


( छ ) 


गर्णोंकी आजा एवं आशीर्वाद शिरोधाय्यपूर्वक ग्रहण कर में ““केन्सर-चिकित्सा? 
का हिन्दों सस्करण निकारू रहा हूं । इस संस्करणके अनुवाद, पाण्डुलिपि 
प्रस्तुति और प्रूफ सशोधन कार्यमें मुझे श्री घर्मराज शर्मा, श्री देवेक्मार 
चक्रवर्ती और श्री अनिलकुमार कुण्ड से यथेष्ट सहायता मिली है, इसलिये 
में उन्हें भाशीर्वाद देता हूँ । हिन्दी भाषाका जानकार अच्छी तरहसे न 
दोने के कारण इस पुस्तकके अलुवाद्मं और श्रूफ सशोधनकारयमें कुछ 
त्रुटियोंका रदना स्वाभाविक है। इसलिये सहृदय पाठकंगर्णोसे हमारी यह्द 
प्रार्थना है कि पढ़ते या पढ़ाते समय इस अन्धके जिस स्थानमें त्रुटि जान 
पढ़े उन्हें वे सुधार कर पढ़ ले ,और इसमें सूचित करें, हम कृतशतापूर्वक उन्हें 
स्वीकार कर आगामी संस्करणमें उनका सशोधन करने को चेष्टा करेंगे । 


“अयुक्ता यदिद्द प्रोक्त प्रसादेन अमेण वा । 
वचों सया दयावन्तः सन्तः संशोधयन्तु ततू ॥” 


स्‌ पूर्णिमा, १०५ जनवरी, १५०७५ ईर० 
3 कक है पिनोत--- 
१७२ नं० वबह्वाजार स्ट्रीट, हे 
श्री प्रभाकर चद्टोपाध्याय 
केलकत्ता -- १ * 





श्रीप्रभाकर चट्टोपाध्याय 


3४ नमी सगवते वासुदेवाय 


केन्सर रोगकी चिकित्सा 
प्रथम अध्याय 


“न हरित सुतरामायुवदस्य पारम। तस्मादप्रमत्तः शश्य 
द्सियोगो5स्मिन्‌ गच्छेतू। अमिन्नस्यापि वचः यशस्यमायुष्य॑ 
श्रोतव्यमनुविधोत्तव्यं चघ ।?. --इत्ति चरके विप्तानस्थाने 


गलेके केन्सर रोगकी प्रथम अवस्था :--गलेमें केन्सर रोगका 
भविर्भाव तरइ-तरइका दौता है । इस रोगके विषयमें पहलेके चिकित्सकोंकी 
यह धारणा थी कि केन्‍्सर रोग बृद्धावस्थावाले मनुष्योंको ही होता है, अत्पा- 
बस्थाबालॉको यह रोग नहीं द्ोता है । “किन्तु, इस समय उन सब लोगों 
की यह धारणा बदल गयी है। वतंसान समय में हम देखते हैं कि पाँच 
” ब्षके छोटे बच्चेसे लेकर, अस्सी वर्षके वयोबृद्ध भी इस रोग के शिकार होते 
हैं। लेकिन, यह कहना कि चालीस वर्ष के पहले केन्सर रोग नहीं द्वोता, 
इसके अ्रमाण में .कोई वेज्ञानिक भित्ति नहीं मिलती । हाँ; यह बात 
जरूर है कि इस रोग के शिकार बालकों और नवजवानों की अपेक्षा इद्ध 
ही अधिक होते हैं 
गछेमें मछुलीके कॉटेकी तरह वेदनाका अनुभव :--कैन्सर रोगकी 
प्रथम अवस्था में अधिकांश रोगियोंकी यही शिकायत होती है कि उन्हें 


्‌ केन्सर रोगकी चिकित्सा 


यह अनुभव होने लगता है कि'गछेशे मछुलीके काटे निकल थाये ४ । उसके 
बाद ही गलेमें खच-खच पीड़ा मालम होने छगती ४, आंखों में सी कष्ट 
बोध दोने छगता है, और इस घटना के फलल्वरूप धीरे-बीरे भख्त ग्वाय 
पदार्थ खाना असम्मव दो जाता है। सुख से लगावार छार टपक्‍ने छगती 
है, और रोगी केवठ तरल पदार्थ ही खाकर जीवन व्यत्तीत करने छगता हे । 
इसके पदचात्‌ तरल पदाथ जसे ठुग्वय आर जरूका पीना भी क्रमण बन्द हो 
जाता हैं। खानेके असाव के कारण रोगीका दरीर ऋ्रमणः सूखकर 
केवल खाका मात्र दी रह जाता है। शरीरका समस्त रस रक्त छारके रपमें 
बाहर निकछ जाता है, और अतर्स रोगीको च्वास लेनेंम भी कप्ट हो 
लगता है, एवं उसके प्राण पखेरू उड जाते हैं । 

पहले जो गलेसें कांटों के उठनेकी बात कही गयी है, इसकी सत्यताके 
विषयमें विशेष अनुसन्धान करनेपर हम इस निष्कर्ष पर पहुँचे हँ कि यह 
काँटा उप्नेवाली बात कह्दी-कहदीं सत्य होनेपर भी अधिकाश स्थलॉग इसकी 
कोई यथार्थ भित्ति नह्ठीं है। प्रकृपित वायु, पित्त और श्छेष्माके सयोगसे 
गलेके भीतर जो अन्थियाँ उपन्‍न द्ोती हैं, वही क्रमशः बृद्धि प्राप्त कर इठात 
एक दिव भोजन करने के उपरान्त काँटे उठने को धारणा थनुभत होने 
छग़ती हैं। आयः अनेक समय पीड़ा बहुत कम ही मालम द्वोती है। द्र्स 
लिये अनेक रोगी इस रोगके सामान्य प्रारम्भावस्‍्था की उपेक्षा कर जाते हैं 
भीर कोई-कोई डाकटरोंसे परामर्ण करते हैं । डाक्टर लोग भी अनेक समय 
इस मामूली शुद्आात की उपेक्षा करके, और “कुछ नहीं है” कह कर, कुछी 
करनेके लिए दो एक सावारण औपधि ठेकर निरिचन्च हो जाते हैं। जब 
तक रोगीकी खाद्य गण करनेवाछी शक्ति सम्पूणेलुप्त नहीं हो जाती है, . 


केन्सर रोगकी चिकित्सा है 


तब तक उसे विशेषज्ञ चिकित्सकॉंके पास नहीं भेजा जाता है। केन्सर रोग 
के रोगीका यह अत्यन्त दुर्भाग्य ही है कि जब उसका रोग केन्सर निश्चत 
हो जाता है, तब अधिकांश क्षेत्रमें रोगीको अपनो जारोग्यता की आशा 
प्रायः नहीं ही रहती है । | - 
रोगके प्रारम्भमें कन्सर रोय निर्णीत हो जानेंपर उसको चिकित्सा 
सहज एवं साभ्य हो जाती है । रोगीकी यंत्रणा कमर हो जाती है, चिकि- 
त्सक रोगी को आयु प्रदान नहीं कर सकता । वह केवल रोग निर्णीत 
करके रोग्र से उत्पन्न पीझा को कम करके , अपने प्रक्ृत कर्मको भछोभांति 
पूर्ण कर सकता है । केन्सर रोग की चिकित्साके क्षेत्रमें यदि सभी चिकि- 
त्सक भारतीय चिकित्सा शास्त्रके इस महान आदशेको लक्ष्य बनाकर कार्य 
करें, तो केन्सर जेसे दुरारोग्य की चिकित्सा का दुर्गेग पथ भी सुगम 
हो जाय । का 5 
२. बहुत ही छोटीं आकृतिकी विशिष्ठ ग्रन्थियोंका निकछना:-- 
इम अनेक समय देखते हैं कि कन्‍्सर रोगके प्रारम्भमें गलेके भीतर था 
बाहर एक सुपारीके बराबर अथवा उससे छोटी आकृति की, विशिष्ट रबड़ 
जेसी भ्रथियां उत्पन्न होती हैं । * 
ये छ्ुद्राकृति टिउमार या भबुद्‌ ग्लेके विभिन्न स्थ्ों मे विभिन्‍न 
प्रकारसे उत्पन्न होते हैं । कर्णमूल के नीचे इवांस नछी के ऊपर, कण्ठनली 
के ऊपर, अन्न नली के प्रवेश पथ में, मुख विवर के पाइचात्य भाग में, 
उपजिद्दा के नीचे, गलकोषके सम्मुख भागमें कमी कण्ठरन्प्रके पार्खस्त 
_चेशियॉंके ऊपर इस प्रकार ये अबुद्‌ प्रथम अवस्था में उत्पन्न होते हैं। 
प्रथमावस्थाम ये अबु द्‌ विशेष यंत्रणाप्रद नहीं होते हैं। फिसी को एक बार 


कल 


छा केन्सर रोगकी चिकित्सा 


भी पी्ा नहीं मालूम दोती है। कभी-कसी इस प्रकार एकराविक संख्या 
मै थे अहुंद्‌ निकलते हैँ। धीरे-धीरे ये बढ़ने छगते है। अबु दोंकी 
बढनेवाली अवस्था हमने दखा है कि कभी-करी बहतसे छोटे भछु द्‌ इक 
होकर एक वाल्मीकि स्तूपकी तरह रूप अद्ण कर छत &। क्रसी-किसी 
श्षेत्रमें तो यह देखा गया है कि द्स-बारह वे तक तो ये किसी प्रऊारकी 
यंत्रणा नहीं देते हैं और तीन-चार मासके भीतर प्रवक्त रूप से बढ़कर 
पत्थर से थी अविक कढ़ें हो जाते हैँ। इस अवस्था ये अधु द रोनीक़े 
शरीरके रस, रक्त, मजा आदिकों शोपित वरने लगते हँ। रोगीका शरीर 
क्रमश- जीर्ण-शीण होने छगता है और शरीरस वायु वढ जाती है । वढा 
हुआ अ३ ए ऋमदः झ्वांस रोचने की चेप्टा करता है । इस अवरथामें क्रमश. 
शोगी को स्वरभ्ग हो जाता है। किसी किसी के कण्ठ नींस अवरुद्धता 
उत्पन्न हो जाती है। रोगीणी खानेवाली शक्ति क्रमशः लोप होने छगती 
है.। सर्त पदार्थका खाना विछकुछ असम्भव हो जाता दे तथा रोगीके 
क् 


हट है 


2 


लिए केवल कुघध भौर जल हद्वी जीवनका जाघार रह जाता है। भमे 
समय देखा गया है कि रोगी दुग्ध पी सकता है, लेकिन दुग्घके साथ थोड़ी 
भी छुगघ की छाछी गलेसे चले जानेपर रोगी दारुण यम्त्रणा पाता है। 
इस समय किसी-किसी को भोजन दारते समय खाद्य द्व्य नाक द्वारा बाहर 
दो जाता है। यकायक खूब खांसी आती है, और दोनों आर ऊपर 
तन जाती हैं; इस ग्रक्रार रोगी अवणित पीडासे पीड़ित होकर काछ 
न्‍ 
यापन् करता है । 


इस समय यक्ष्मा रोगी को तरह रोगीके गरीरमें क्षयका लक्षण मिलने 


छ़गता है और रोगी ज्वर्से पीडित रहने रूगता है। किसी-किसी को 
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यक्ष्मा रोगकी तरह, दिनके तीसरे पददर ज्वर हो जाता है, और समस्त 
रात्रि तक रहकर सबेरे उतर जाता है । किसी-किसी को स्वाभाविक यध्ष्मा 
की तरह सब -समय ज्वर बना रहता है। टिउमारकी उलछ्िखित अवस्था 
प्राप्त हो जाने पर भी अनेक समय यह देखा गया है कि वह इंटकी तरह 
. सख्त ( कडा ) हो जाता है। किसी-किसी समयमें यह देखा गया है 
कि रोगके अन्तिम क्षणोमें ये अबुद पकने छूगते हैं । जिस प्रकार साधारण 
घाव ( जरुम ) पकते हैं, उस प्रकार अब॒द नहीं पकते । बहुत्त धीरे-धीरे ये 
नष्ट होते हैं। सर्वप्रथम अवुदोंके ऊपरी भागसे छोटे-छोटे टुकड़ें उठते हैं 
और इसके ऊपर सादा पर्दा पड़ जाता है'। क्षत स्थानसे रस गिरने छगता 
है और क्रमशः इस रसमें दुर्गन्‍्य' आने लगती है । अनेक समय उदुर्गन्धकी 
सात्रा इतनी बढ जाती है कि रोसगीके घरमें प्रवेश करना कठिनः हो जाता 
है। इस समय इस घावके ऊपर मदु आघात करने अथवा स्पशमात्र करने 
से रक्त निकलने ऊगता है। कमी-कमी क्षत-स्थानसे प्रबल रुपमें रक्तपात 
होता है और रोगी मू््छित हो जाता है । 

३. स्व॒र संग :--गलेके केन्सर रोगके प्रारम्भमें अनेक समय यह 
देखा गया है कि यकायक उसका गला बेठ जाता है. और रोगोको! अमवश 
यह अनुमान हो जाता है कि सर्दीके छमने से गलेका यह रूप हुआ है । 
इसी रूपमें जब रोगी को कुछ दिन व्यतीत करना पड़ता है और परिवर्त्तन 
का कोई जरिया नहीं दीखता, तो रोगी चिकित्सककी शरणमें जाता है । 
चिकित्सक रोगीके रोगकी चिकित्सा करने के लिये तेयार हो जाता है, और 
केन्सर रोगके सूत्रपातकी पहचान न कर, अन्त्में स्वरभंगकी साधारण तौर 
से कोई औषधि देकर अपना कर््त॑व्य पूरा कर देता है । 


हि कन्‍्सर शेगकी चिकित्सा 


इसके वाद जिस समय स्व॒रभंग हो जाने पर इवाँस लेनेंसे पीएा और 
ज्वर उत्पन्न हो जाता है, उस समय रोगीकी प्रकृति देख»र रोगके निर्णय 
की चेश होने छूगती है । अनेक समय इसी प्रकार रोगीकों दोध समय तक 
खरमभंग, श्लॉस कछ, ज्वर तथा खाँसी देखकर भनेक मशहूर चिफित्सअ इस 
रोगको यक्ष्मा वतछाकर सन्देदर्म डाल देते हैँ। सन्देहको दर करने के छिए 
रोगीके कफ, रक्त और सूत्रादि की परीक्षा कर जब यध्ष्माका छोटे दिन 
नहीं मिछ पाता, तद चिकित्सकों दसरे रास्ते पर धग्रस्र होना पता 


अकाएिफ 


बा हैं। 
है। चिकित्साके क्षेत्रमें हमें दो। रोगियोकी दथा मालूम है, जिनके गरछेतें 


केन्सर रोग हुआ था जौर कहकत्ता तथा भारतके दो सुप्रसिद्ध यध्ष्माके 


चिकित्सकोने उसे यक्ष्मा चतलाकर, उसीदे अनुकूल दो वो तक उन रोगियों 
की चिकित्सा छो । 

दो वर्षी तक उन छोगोंने अनेक प्रकारके इन्जेवशन तथा असलेक प्रकार 
की औपधियोंका प्रयोग किया, छेकिन रोग किसी प्रकारकी कमी नहीं 
आयी ; चहिकछ और बढने छगा जौर परिणाम यह हुआ कि द्वॉस मछीके 
पार्म इठात्‌ दो दिउमार अविर्भूत हो आये । तथ उन छोगोको अपने अम 
के समस्त जानेपर अत्यन्त दुःख हुआ । 


अवश्य यह कहना पढ़ेगा कि केन्सर रोगी यह शेष अचस्था यध्ष्मा 


रोगको तरह क्षययुक्त हो जाती है। इस समय यध्ष्मा जोर केन्सर रोयसें 


कोई पाथथंक्व नहीं रहता , किन्तु प्रधमावस्थामें क्षयरोगके साथ कोई समता 
नहीं दोखनी । स्व॒रभंग केन्सर और यद्ष्माके बीचमें एक पार्थक्यका रक्षण 
है। यश्मामें ज्वर ही प्रथम लक्षण है। राजयध्ष्मामें प्रायः सब स्थानमें 
ज्वरके साथ स्वर॒भंग भी रहता है । बाड़ीकी चालू बहत ही तेज होती 


न 
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है। दवत्पिण्डकी दुर्वछता, फुफफुसमें घाव, नाना प्रकारकी जरिछताएँ यध्ष्माके 
साथ जुड़ी रहतो हैँ। किन्तु; केन्सर रोग के प्रारम्भमें जो स्व॒रभंय मिलता 
है, उसके साथ ज्वर नहीं रहता । यक्ष्माके स्वरभंगर्में मृत्युके भन्तिमक्षण 
को छोड़कर शेष समय तकलीफ नही होती । रोगी तरल पदार्थ अना- 
यास ही निगल सकता है; किन्तु केन्सरके स्वरभंगमें रोगीको काफी तकछीफ 
होती है और वह तरल पदार्थ निगल नहीं सकता। तरल द्रव्य निगलते 
समय बहुधा वह पदार्थ नाकसे बाहर आ जाता है । केन्सरमें यह अवस्था 


अलन्त कश्दायक है । 
हमने अधिकांश स्थानॉम परीक्षा करके देखा है कि इवाॉसनलीमें और 


कण्ठनछीके भीतर धीरे-धीरे मांसकी बृद्धि होनेके कारण रोगी उल्िखित 
स्वरभंगके जटिल रुपोके द्वारा घिर जाता है। इस माॉंसकी बदृद्धि इतनी 
धीरे-धीरे होती है. कि कोई चिकित्सक बिना विशेष रूपसे चिकित्सा किये, 
इसे स्व॒रभंगका कारण नहीं मान सकता । अन्तर्मे जब रोगीके गलछेके 
भीतर मांस बृद्धिके कारण स्वरभंग होने की धारणा चिकित्सक कर लेता है, 
तब देखा जाता है कि रोग बहुत दूर आगे बढ़ गया है और उस समय 
रोगी न तो निद्वास छे सकता है और न खाद्य द्रव्य ही निगल सकता 
है । इस अवस्थामे “ट्रेकोटोमी” करके उसके गछेमें एक छिंद्र करके उसे 
सत्युकी ओर अधिक आगे बढ़ा दिया जाता है। ड 

.. ४: . कफके साथ-साथ अल्पसात्रामें खूनका गिरना :--गछेके 
कन्सरकी प्रथमावस्थार्मे देखा जाता है कि हठात्‌ एक दिन प्रातःकाल मुँह 
धोनेके समय रोगी अपने थूकरम कुछ-कुछ खून देखता है! इससे बढ कव्पना 
करता है कि सम्मवतः दाँतके मसूडोंसे ऐसा हुआ है । कोई-कोई ऐसा 


८ केस्सर रोगकी चिकित्सा 


सोचना है. कि गला फट गया दे और उ्ीसे खून निकछा &। इस प्रकार 
थौठ़ दिनों के घाद पुनः एक दिन जब इसकी अपेद्ता अधिक रक्त गिरता 
है, तब भयभीत दोकर यक्ष्माकी आकांक्षासें चिकित्सकक्की शरण छेता हे । 
साधारण चिकित्सक रोगकी इस प्रथम अवध्याको उपेक्षा कर बेठ्ते हैं। 
इसका कारण यही होता है कि. सामान्य श॒ुरुआतकों केन्सर जंसे भयदुर 
सोगके सृत्नपातकी करपना नदी कर पाते । इस अवस्थार्स रोगीके हत्पिए्ट 
एवं फुफ्फुसकी परीक्षा करनेपर उसमें कोई दोप नहीं पाया जाता। विशेष 
प्रकार की परीक्षाके लिये खूनकी परीक्षा करने पर यक्ष्माकके दीटाण नहीं 





पाये जाते और तब रोगका निर्णय नहीं हो पाता । इस अचस्थाके अनुदार 
केवल अवुमानके ऊपर औपधि और इन्जेक्शन दिये जाते हैं। रोगढ़ी 
प्रारम्मिक अवस्थार्म जब कि गलेसे थोढ़ा-थोटा खून निकडना है, उस समय 
गले रोगके विशेषज्ञ मी इसे केन्सर रोगकी घुर्भात नहीं. बता पाते ! थे 
इसे साधारण यलेका रोग समझकर सावारण चिकित्सा करते हैं । 

मेने बहुतसे रोगियोंकी परीक्षा करके यह प्रामाणित दर दिया है छ्लि 
इस प्रकार थोड़ी सात्रामें रक्तपात आरम्स होकर गलेके भीतर एक प्ययुक्त 
घाचकी सृष्टि कर ठेता है। क्रमणः यही घाव चारों तरफ बढ़कर गले छी 
अन्थियों पर आक्रमण करता है और यही एक कठिन कैन्सर सोगकी जटिछ 
अवस्थाका रप धारण कर छेता है । 

गलेके केन्सर रोयके आरम्भ हमने अनेक बार ठेखा है कि हठात्‌ 
रोगीकि ग्रडा कोई एड अन्धि फूल उठती है । इस फ्‌लनेके कारण किसी 

ू क्षा कर देते हैँ। जो श्ञीघ्रातिशीघ्र 
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रोगॉको सिटा देना चाइते हैं, वे साधारणतः इस रोगके लिये डाक्टरोंकी 
शरण लेते हैं। ये डाक्टर भी इस अवसरपर केन्सर रोगकी शुरुआतका 
सन्देह नहीं कर पाते और मामूली सी कोई औषधि छगाने को दे देते हैं । 
जिन रोगियोंको ग्रन्थियोंमं कोई पीड़ा जह्ठी होती बह धीरे-धीरे बढ़- 
कर काफी सख्त हो जाती है। कभी-कभी ये अन्पियाँ इससे सी ज्यादा 
सख्त द्वोती हैं । ग्रन्थियाँ जब बढ़ने लगतो हैं, तो उस समय उसके अगल- 
बगलसें दो-एक छोटी आकृति की और भग्न्थिया निकल आती हैं। धीरे- 
धीरे ये सभी ग्रन्थियाँ बन्द हो जाती हैं और ये आसानीते नहीं पकतीं। 
किन्तु, ग्रन्थियोंके आसपास जितनी ग्रन्धथियाँ निकलती हैं, उनमें से दो-एक 
पक जातो हैं। इस प्रकार धाव खूब सख्त हो जाता है । एक भ्रन्धि के 
पक जानेपर दसरी अन्थि उस स्थान पर पकने लगती है, और इस प्रकार 
एक के बाद एक वी सष्टि होनी शुरू हो जाती है। सबसे पहली प्रन्शि 
बगलकी पेशियों पर इसमला कर देती है। रोगी अपने घड, पीठ और 
बगलमें पीड़ाका अनुभव करता है और धीरे-धीरे पीड़ा बढती जाती है, 
परिणामस्वरूप धड़ और मुख , ठेढा द्वो जाता है। बगलकी ग्न्थियोमिं 
हमला द्वोनेके कारण रोगी अपना हाथ उठानेमे असमर्थ हो जाता है। इस 
दशामें रोगीको प्रतिदिन ज्वर होता है। कभी-कभी हमेशा ज्वर जाने 
लगता है और रोगीको स्वरभंग भी हो जाता है । रोगीकी निगलनेवाली 
शक्ति लुप दो जाती है। मुखसे सर्देव दुर्गन्ध-छार गिरती है । यह कभी- 
कमी सख्त रस्सीकी तरह मोटी हो जाती है । किसीको छार कतई नहीं 
गिरती, बीचमें रह-रइकर खून गिरता है। खून गिर जानेसे दो एक दिन 
आराम रहता है । इसके बाद कर्णमूल, मस्तक; दोनों हाथों तथा सीने 


$+/ 
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आदि सभी शप्नेंधि पीछा दोती है । इस द्वालतमें रोगीको बंठनेमे कष्ट दोता: 


है. ओर वह अच्छी तरह से सो भी नहीं पाता । 
इसी दालतमें कृत्रिम उपायोंके द्वारा रोगीकी पीड़ा कम करनेके लिये 
उम्रवीर्य औषधि और इजेक्शनका प्रयोग किया जाता है, जिसके कारण 
रोगीकी हालन और मी खराब हो जाती है. एवं भयानक पेठकी अजीणेता 
उत्पन्न हो जाती है। एक तो अनिन्द्रा, दूसरे भयानक अजीर्णता, पकी 
हुई अंयियोंमें सुई चुमाने की तीत्र पीड़ा, स्व॒ससंग, खादयब्रव्य निगलनेकी 
शक्तिका छोप, ग्राबर पीव सद्दित दुर्गन्धयुक्त छार, रक्तपात, मजागव, ज्वर, 
गछेगे घडधड दाव्द और सबसे पढ़कर रोगीको श्वास लेनेयें पीझा---इन 
सत्रके कारण रोगीकी दशा इतनी मर्मान्‍्तक हो जाती है कि यह दृश्य देखा 
नहीं जाता । इतना दोनेपर मी सबसे दुखका विषय यद्द है कि इस प्रकार 
हृदय विदारक पीडासे पीडित होकर भी रोगीका प्राण निकलना नहीं 
चाहता। इस तरह सयकर पीडा से भोगनेपर भी रोगी ५ माहसे १ वर्ष 
तक जीवित रहते हुए देखा जाता है । देखनेसे तो यही प्रतीत होता है कि 
रोगी आज ही रातको मर जायगा, लेकिन वद्द रोगी इस मुम्ु्वावस्था में 
भी ६ महीने या इससे भी अधिक दिन तक जीवित रहता है । 

४- फूछ गोसीके फूलकी तरह मांसाकुरकी वृद्धिः--रोगके प्रारम्भ 
में जीमके नीचे, वास नल्ली या कण्ठ नलीके वगलमें छोटी मटरके वराबर 
एक मांसपिण्ड दिखाई पडता है, और धीरे-धीरे यह बढ़ने छूगता है। इस 
पमय इसके चारों तरफ भी छोटे-बढ़े कई मांसपिण्ड उत्पन्न हो जाते हैँ । 
ये सभी बढ़कर फूछ गोसी के फूलकी तरह हो जाते हैं । 


वढ़नेके समय इस मांसपिण्डमें बहुत ही दुर्गन्धित रस निकलता है । इस 


र्र 


न 
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गंध ऐसी विशेषता है कि जो चिकित्सक नहीं सी हैं, वे भी घावके भीतर 
से केन्सर रोगीको पहचान सकते हैं। यह गंध बड़ी ही तीम्र होती है। 
पहले कद्दा हुआ मांसपिण्ड बढनेके साथ ही कड़ा हो जाता है। इस ह्वाछत 
में हाथ द्वारा स्पश कर देनेसे ही इससे खून निकल पड़ता है। कभी-कभी 
रोगकी बढ़ी हुई हालत में मी ऐसा रक्त निकलता है । 

- धीरे-धीरे मांसपिण्ड बड़ा हो जाता है। रोगी बहुत ही कप्ट पाता 
है । शरीर कमजोर दो जाता है, थोडा-थोड़ा ज्वर हो जाता है और ज्वर 
के साथ-साथ अरुचि भी बढ़ ज़ाती है । 

ठीक तरह से दवा न होनेपर इस हालतमें मांसपिडके मूलसे लेकर 
शिराएं और उपशिराएँ तक शिथिल् पढ़ जाती हैँ और रोगी उठनेमें 
असमर्थ दो जाता दें। भन्तर्मे मुखबिवर अवरुद्ध हो जाता हैं। श्वास 
लेने कष्ट होता है, और अधिक तकलीफ के कारण रोगीके प्राण निकछ 
जाते हैं । 

. किसी-किसी के भाखिरी द्वालत में मांसपिण्ड गलने छगता है। इस 
समय रोगीको काफी तकलीफ होती है, क्योंकि रोगोके मुँहसे पीव तथा 
खून गिरता हैं। थोडा-थोड़ा गछके मांसपिण्ड बाहर निकलने लगता है। 
रोगी शक्तिहीन हो जाता है । छार और पीष इमेशा गिरती रद्दती हे । 
जीवनशक्ति क्षीण हो जाती है। चेतना छप्त हो जाती है। इसी ह्वाल्तमें 
कुछ दिन व्यतीन करने पर रोगी मर जाता है। 

किसी-किसी स्थान में फूलगोभीके ओकारका मांसपिण्ड १६; १८ वष 
तक बढता हे, और पूर्ण दशा में पहुँचकर गलने छगता है, एवं गलकर मुख- 
से लार, पीच और खून निकलता है । इसके बाद रोगी फिर मर जाता हे । 
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गलेका कैन्सर कभी-कभी आत्मगोपन कर शरीरमें छिपा पड़ा 
रहता है -- 
गछेका कैन्सर रोग अनेक समय तक रोगीके शरीरमें, और यहां तक 
कि चिकित्सकके अनजानमें, अज्ञात रूपसे वास करता है। जिस प्रकार 
यक्ष्माके रोगका वोजाणु रोगीके शरीरमें प्रवेश करके अशास्ति पंदा कर देता 
है, और अपने प्रसावका असर दिखाये बिना नहीं रहता, उसी तरह केन्सर 
का रोग भी । वास्तव यक्ष्मा और केन्सरमें बहुत कम अन्तर देखनेकों 
मिलता है । इन रोगॉकी प्रथमावस्थामे कुछ भेद भवश्य मालूम पड़ता है । 
बाकी वक्तमे बहुत कम अन्तर दोख पडता है। कभी-कमी तो ऐसा देखा 
गया है कि रोगीके एक अगर यक्ष्मा है, तो एक अगर केन्सर । थध्ष्मा 
और कैन्सर बढ़े भयंकर रोय हैँ । ये मलुष्यके विसिनन अग्रमें विभिन्‍न रुपसे 
अपना प्रभाव दिखलाते हैं । 
किन्तु, इसका वाह्य लक्षण देखने पर इसे समभनेका कोई जरिया नहीं 
दीखता । रोगीके मत, मृत्र, केफ इत्यादिको परीक्षा करनेसे सी पता नहीं 
चलता । यकायक देखनेको मिलता है कि रोगीका हाथ फूछ गया, सुख 
फूछ गया और जंघेमें असह्य वेदना हो उठी । आँख, मुँद्द और हाथमें फला 
देखकर चिकित्सक इसे नेफाइटिस, वृक्षशोथ, फाइलेरिया सज्ञा देकर संदेद 
प्रकट करता है और इसी सदेहमें ये होकर दवा देना शुरू कर देता है । 
ठेजिच, कुछ दिनेंकि बाद देखा जाता है कि रोगीका शरीर क्षीण हो रहा है 
और हा दिनों दिन दुब॒ला होता जा रहा है। चिकित्सक तरइ-तरहकी 
दवा देना छुछ् कर देता है, परन्तु उस दवासे कोई छाम नहीं दीखता । 
अचानऊ एक दिन ठेखा जाता है कि रोगीके गलेके नीचे एक भवुद बाइर 
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हुआ है । रोगीको धीम-घीमा ज्यर शुरू हो जाता है। रोगीका खर विक्ृत 
हो जाता है और शरीर सूखने लगता है। इस अवस्थार्में विकित्सकका 
पहला सिद्धान्त बदल जाता है, परन्तु रोग तब तक बहुत भागे बढ जाता 
है और रोगीके आरोग्य होनेकी कोई आशा नहीं दीखती । 

बहुत दिनों तक किसी स्थानमें पीड़ाका द्ोना केन्सर रोगके विशेष 
दशाकी हालत बतलाता है । 

रोग बहुत समयके बाद केन्सर निश्चित होता है । किन्तु; पहले वक्ष- 
स्थल, स्कन्ध एवं सभी मुखमंडलमें शोथ उत्पन्न कर बहुत दिनों तक शरीर 
के अन्द्र पढ़ा रहता है। यद्दी केन्सर रोगका पहला रूप है । विशेष रूपसे 


पूरी ज़ानकारी न होने पर चिकित्सकको इसे गलेका केन्सर कहना कठिन 
- हो जाता है । 
केन्सर रोगके चिकित्साके क्षेत्र और सबकी अपेक्षा सबसे दु.खका 


विषय यददी है कि जब पहले पहल केन्सरका खरूप ज्ञात होता है, तब उस 
समय रोग शरीरमें प्रृण रूपसे व्याप्त हो जाता है । ह 


- ट्वितीय अध्याय... - 
“न हि कर्म्म महत्‌ किचित्‌ फलम्‌ यस्य न भूज्यते । 
क्रियान्ना: कम्सेजा रोगाः प्रशम 'जान्ति त्तत्क्ष्यात्‌ ||” 
। “चरके शारीरस्थाने” 
गलेके केन्सर रोगकी मध्यावस्था 
अविरछ रूपसे छार गिरज़ा :--गले के केन्सर रोगकी मध्यावस्थामे 
जब अब्ुंद पूणे रूपसे बढ़ी हुई अवस्थामें पहुँच गया दो या गलेके 
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बीचका घाव क्षय दशाको प्राप्त हो, तो उस समय रोगीके मुंहसे छार 
गिरती है। छार पहले बहुन सरल अवस्थार्में गिरती है। किसी 
किसीको खूब याढ़ी-मोटी छार गिरती है। यहद्द जल्दी बाहर गिरती नहीं 
है। अनेक समय यह ऐसी जकड़ लेती है कि द्वाथसें निकालने पर भी बाहर 
नहीं निकलती । छार, पीव बढ़कर ऐसी द्वालत दो जाती कि रोगी बात 
नहीं कर पाता, खाना वन्द्‌ हो जानेकी दशा हो जाती है । रोगी छार 
बाहर निकालमेके लिये हमेशा एक चर्त्तन द्वाथमें लिये रहता है । इस समय 
रोगीके शरीरका रस-रक्त छारके रुपमे बाहर दे जाता है, और रोची 
दुर्बछ होकर चारपासे मिल जाता है । इस प्रकार भी देखा यया है. कि 
रोगी छारके ऊपर ही सोया दे । विद्दोनेके चारों तरफ छार ही छार£ 
दुर्गन्धके कारण रोगीके घर जाना दूसरॉके छिये कठिन काम है । 

२. आक्रास्त अज्में तीत्र पीड़ा--गरलेके केन्सर रोगके मव्यमे सेगीकी 
आक्रान्त अन्वियोर्म तीत्र पीड़ा होती है । भाक्तान्त स्थानसे पीए शुरू होकर 
दूसरे अंगे्मिं अवेश कर जाती है । गलछेद्या केन्सर होगेसे रोगी दोतों कामों 
में, मस्तकमें, चगलर्गे, पीठमें, और वक्षस्थरूमें काफी पीड़ा अनुभव करता 
है । हाथ भौर बगलकी पीछा इतनी तेब होती है कि सैगी भरमेके करीब 

हो जाता है और हाथ उठानेसे उठता नहीं, या यों कहिये कि रोगीकी द्वाथ 
उठाने वाछी ताकत छुप्त दो जाती है । 
किसी-किसी क्षेत्र मूछ अंयि पकने, फूटने और गरलनेसे आयः क्षत 


शुष्क दो जाता है। लेकिन, चारों दिजा्थोमें चहुत दूर तक जानेवाछा, अग 


प्रत्मगर्मि, केन्सरका शिरा जाछ बहुत फैछा हुआ होता है। गोछ आलके 
वीज छगानेके बाद अंकुरीद्गम दोनेके लिये कुछ समयके बाद जिस तरह 
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बीज सड़ जाता है, और जमीनके अन्दर विभिन्‍न दिश्ाओंमें, इसफी विभिन्‍न 
जड़ फेल जाती है, जिसपर अन्तमें पौधेका जन्म होता है । ठीक उसी तरह 
गलेका केन्सर भी होता है । पहले जो ग्रन्थि निकलती है, कुछ समय बाद 
उसके मूल स्थानसे अगणित शिराएँ चार्रों तरफ सांसपेशियोंके ऊपर फेल 
जाती हैं, और उसके ऊपर छोटी बड़ी बहुत-सी ग्रन्थियाँ दिखाई पडने 
लगती हैं । ये शिराएँ जितनी दूर तक फेलती हैं, उतनी दूर तक ग्थि 
निकलनेकी आशंका होती है। इसके अतिरिक्त शरीरके अन्य स्थानमें होने 
बाला केन्सर सी इसी प्रकार अपना जाल फीछाता हे। इसीलिए; गछेके केन्सर 
रोगमें शास्त्रचिकित्सासे कोई स्थायी फायदा नहीं द्ोता हे। करबी फूलके 
पेड़को काट ढेनेपर. जिस प्रकार कुछ दिनके बाद बह असंख्य शाखाओंके 
साथ चारों ओरसे शक्ति सम्पन्न होकर बढ़ता है, उसी तरह केन्सर रोग 
में दो एक शिराओको काट देनेपर उसकी जड नष्ट नही, हो जाती । इुछ 
दिनके लिए पीड भले ही कम हो जाय, किन्तु इसका परिणाम बड़ा भया- 
नक और शोचनीय हो जाता है । 
मेरा यह अनुमव है कि केन्सरका शिरा जाल जितना ही बढ़ेगा, उतनी 
- ही पीड़ा रोगीकी अधिक होतो है । पीडाके कारण रोगीका भोजन बन्द हो 
जाता है। रोगी अत्यंत दुबंछ हो जाता है। ऐसी अवस्थामें रोगीको मालूम 
होता है. कि जेसे एक विशाल बोम्का कन्धे पर रखा गया है, जो कि इतना 
भारी हू कि इसे डतार फेंकना बहुत मुश्किल हे । 
३. शोधोत्पत्तिः-गछेक्े दैन्‍्सर रोग की सध्यावस्थामें आक्रांत स्थान 
सें और उसके आसपास चारों तरफ सूज जाता -है। कसी थद्द सूजन 
इतनी बढ़ जाती है. कि धड़ और गछा एक हो जाता है, और सूज जानेसे 
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रोगी गदन घुमा-फिरा नहीं सकता । यह सूजन स्वद्षिसं दिखाई पड़ती 
है। सूजनके भीतर तीव्र पीडा होती है । ऐसा मालूम होता है कि जसे 
मूल अबु द के भीतर एक कीडा चछ रहा हो, और बीच-बीचबमें सुईके 
चुसाने जेसी पीड़ा होती है । 

४. बीच-बीचमें ज्वरका होना:--गलेके केन्सर रोगके मध्यसें ज्वर 
भी भाता है। पहले ज्वर रुक-रुक कर द्ोता है। कमी-कूमी एक-दो 
सप्ताहके बाद ज्वर का होना बन्द हो जाता है । रोगीकी रोगसे लज़नेवाली 
क्षमता घट जाती है । पृण शक्तिमें कमी आ जाती है। ज्वर अधिकनर 
इलेप्मा और पित्तके प्रकोपसे होता है । 

५. शोपणः--मध्यावस्थार्स रोगीका भरीर क्षीण होता जाता है । इच 
समय रोगोके शरीरमें तनाव आा जाता है। वायु प्रकोपफे कारण रोगीके 
शरीरका चमड़ा शुष्क हो जाता है और भव दर्से क्रमश. ब्ृद्धि द्ो जाती है । 
अबु द बाल्मीकिके स्तूपकी तरह ऊचा सीचा होकर धीरे-धीरे अधिकतर 
पीडा देने लगता है । 

६ सूखी खाँसीः--रोगोके गरीरभे अधिक बायु हो जानेके कारण, 
केन्सर रोग की मध्यावस्थामें रोगी कहिन सूखी खांसीसे पीड़ित रहता 
है। खाँसीके कारण आ्रायः रात्निमे रोगी कतई सोने नहीं पाता । खाँसते- 

खांसते गले की अंथिमें आघात पहुंचनेके कारण अनेक समय काफी मात्रासमे 
खून गिरता है । 


७. गछेकी निगलनेबाली शक्तिका हास;:---इस चमबय रोगीकी 
निगलनेवाली शक्ति कम हो जाती है। अनेक समय 


रोगी तरल द्रव्य भी नहीं 
खा पाता है, 


लेकिन इसके अपेक्षाकृत रृढ पदार/ कम तकलीफसे खा सकता 





कर 
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है। कमी-हरसी जछ पीते समय भी तकछीफ होती है, किन्तु रोगी दूध पी 
सकता है। निगलते समय तरल पदार्थ नाक द्वारा बाहर आ जाता है। 

८. बीच-बीचसें तीव्राक्तत्लाध:--इस हाल्तमें कुछ दिनके पश्चात्‌ - 
रोगीको कण्ठक्षाव होता है। रक्त इतना भधिक गिरता है कि रोगीके 
बिछ्ैने और चस्त्र इत्यादि भींग जाते हैं । 

इतना अधिफे रक्तत्नाव अधिकतर रेडियम चिकित्साके दुरुपयोग द्वारा 
होता है । चिकित्साके प्रसंगसें रेडियम प्रयोगकें परिणामका विस्तृत बिवे- 
चन करूँगा । है 

६. आक्रांत अ्थियोमें रक्तिमु आभाका होना:--इस दक्षामें पूर्व 
की कही गई ग्रंथियोमें ज्यादा मात्रामें रक्तिय आभा दिखाई पड़ती है । इसी | 
अवस्थामें अंथियों का स्तूप पाया जाता है, अथवा इस समय भी इसमें से 
“ काफी रक्त और पीव निकलती है । यथार्थमें यह अंथियोंकी पकी हुई अवस्था 
नहीं होती । इन अंधियोंसें काफी दिन बाद रक्तपाव भारंभ होता है । 

१०. एक से अधिक अंगोंमें रोगकी उत्पत्ति:--गलेके. केन्सरकी 
मध्यावस्थामें देखा जाता है कि गलेके अंन्थि की वृद्धि बन्द हो गई है। 
किन्तु, रोगीके छीवरके ऊपर पीड़ा होने छगती है । 

इस वेक्नासे छोवरके ऊपर और एक “भ्न्थिकी सृष्टि है! जाती है और 
यही यक्ृतके फेन्सरमें बदछ जाता है। गले और यक्ृतमें एक साथ ही 
विभिन्न अगोमें रोगोत्पत्ति होनेसे रोगीको अव्यक्त पीड़ा होती है । हृदयसे 
गले, जरायु और गलछेमे, स्तन और गलेमे, स्तन और पीठमें केन्सर होते 
देखा गया है। गलेमें अन्थि होनेसे रोगी काफी समय तक कष्ट भोगता 


रहता है। अचानक एक दिन हृदयके सन्धिस्थानमें पीड़ा होने लगती है, 
र्‌ 
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इसे देखकर अनेक समय सुविज्ञ चिकित्सक भी इसे वात बेंदुना कद्दकर भूल 
करते हैं ; किन्तु कुछ दिन बाद जब इसी स्थानमें एक और अबुद निकलता 
है और धीरे-धीरे बढ़कर रोगीकी चलनेवाली शक्ति बन्द कर ठेता है, तब 
चिकित्सक इसे एक और केन्सर रोगकी रूष्टि बताते हैं। इसके बीचमें 
रोग बहुत भागे बढ़ जाता है और हड्टी चारों ओर से आक्रान्त हो उठती 
है। इस समय शास्त्र चिकित्सासे किसी प्रकार भी अवृद्‌ की चिकित्सा कर 
अच्छा करने की सम्मावना नहीं रहती है । खुतरां एकह्दी समयर्भें रोगी 
को दो रोगोंकी यंत्रणा भोगनी पड़ती है । 
११. क्षय “इसी अवस्थार्म यक्ष्मा रोगीकी तरह रोगीके शरीरमें 
क्षयकी उत्पत्ति होती है, जिसके कारण रोगीका शरीर शुप्क हो जाता है। 
सदेव मन्द-मन्द्‌ ज्वर दोता है। श्वास, खाँसी, अरुचि, रक्ततमन, क्षुधामान्थ, 
नंशधर्म आदि जटिल व्याधियाँ उत्पन्न हो जाती हैं और जीवन-शक्ति 
धीरे-धीरे क्षीण हो जाती है । एकट्दी समयमें एक अंगॉसे अधिक अश्लॉमें 
कन्सरकी उत्पत्तिकी एक घटना बता रहा हूँ । गलेके केन्सर रोगमें अन्थियों 
पर लेप देनेकी वजहसे गलेकी अन्थि नीचे उत्तर कर जंघेमें आ गयी । इस 
समय कलकत्ता विश्व-विद्यालयके शास्र-विद्याके विर्यात डावटरको बुलाया 
गया, उन्होंने परीक्षा की। उसके बाद दो दिन बीतने पर उन्होंने 
ऑपरेशन करने की राय दी। रोगीने ऑपरेशनसे डरकर मुझे बुलाया । 
मेंने म्यालिगनेन्ट अबुंद, अर्थात्‌ दूसरे स्थान पर आक्रमण किया हुआ 
>न्तरका अन्य रूप कहकर, ऑपरेशन करनेका मत नहीं दिया और फिर 
चह्दी प्रलेप छगाने की राय व्यक्त की । अबुदादि प्रढेप छगानेके फलस्वरूप 
अका अुद पुनः उच्चंसुखी होकर गछेमें ही जाकर आश्रय लिया । आँप- 
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रेशनके निश्चित दिनको डावटर बाबूने अबुदका चिहममात्न भी न देखकर 
आश्चय प्रगट किया । का 


तृतीय अध्याय 


“व्याधेस्तत्वपरिज्ञानम्‌ वेदनायश्च निम्नहः । 
एतह्वेस्थ बेदुत्व॑न वेद्यः प्रभूरायुसः ॥”? 
( इति भाव प्रकाशे ) 
गलेके केन्सरकी अन्तिम अवस्था 


२. अ्न्थियोंका गछनाः--रोगकी ,अंन्तिम अवस्थामें, पहले वर्णित 
की हुईं अंथियोंके अन्द्र से क्रमशः गछना आरम्भ होता है। गछित घाव 
के स्थानसे रस, रक्त और पीव निकलतो है। गरछित अन्धियोंसि कभी-कभी 
काफी रक्तपात द्वोता है. । रोगीका शरीर सादा पड जाता हैं। चर्देव अंथियों 
के गलनेसे एक दिन गलेगें सुराख दो जाता है, पर दशा वही कष्प्द और . 
भयावह बनी रहती है । इस समय रोगीकी खानेवाली शक्ति समाप्त हो 
जाती है । खानेसे खाद्य द्रव्य गलेसे बाहर गिर जाता हैं। खांसनेसे थूक 
बाहर गिर जाता हे ।.गलेका खर बन्द हो जाता है और रोगी को अपना 
मनोसाव बतलानेके लिये लिखना पड़ता है । 

२. निद्राहीनता:--इस समम निद्राहीनता गलेके रोगीको'अद्यन्त ही 
कष्टप्रद्‌ लगती है। प्रबल भूंख होनेपर आहार अहण करनेकी अक्षमता, 
शरीरमें दारुणशोथ उत्पन्न होनेसे रक्तदीनता, वायु प्रकोप, मद-मद ज्वर, 
निरन्तर.छारका गिरना और अच्यक्त यत्रणाके कारण रोगीको दारुणनिद्रा- 
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हीवता उपस्थित होती है । नींद आनेके छिये अनेक जीपधियोका प्रयोग 
करनेपर भी रोयीको नींद नहीं भाती । 


का 


2. चसलः-इस अवस्याम हमेशा कय दोनेकी दशा यनी रहतो है । 
विल्ौनेसे साथा उठानेप्र प्रवक एपसे कयका उपक्रम दोने छगता रह आर 
यह अवस्था भत्यन्त ही कष्ट कर प्रतीत होती ह । 


््ः हि हू. 5 पका 

७. अजस्रधारसे रक्ततमन जोर अध गछित अचु द स रक्तक 

बहना;--इस अवस्था अजस्र रुपसे रक्तपात होनेके कारण रोगीका 

शरीर दुर्वेछ हो जाता है और इस चक्र से फेस कर वह बर्बाद हो जाता 

#। शलेके वेन्परके ऊपर रेडियम तेयार दो जाता है और रचावकी 
डे पे + 

यात्रा भौर सो अधिक वढ जाती हे। रेडियससे सहायताब चिडित्ना 

प्रतग की में विशेष रुपसे आलोचना कर्ूँया। कमी-कमी यह रक्तग्गव 

न हट कक क्द्व 2» >> ली के ३ ७ 

इतना होता ह कि प्रचलित इजेव्शन भोर रक्त बन करनेकी सारी चेशए 


विफल दो जाती हैं। रक्तफा रह्न भी काछा भोर कभी थत्यन्त टाल दोखने 
लगता है । 


प्राथमिक समयमें जिस प्रकार टिउमार क्रमश, वृद्धि करमे लगता है 
ओर उसमें छालीपन जा जाती हैं, उसी प्रकार कुछ दिन वीननेपर यकायक 
एक दिन तीत्र वेग्से रक्तत्नाव आ जाता है । रक्तत्नाव के इस रूपका निवा- 
रण करना अत्यन्त कठिन है । किसी प्रफार रक्तस्तावका निवारण एक बार 
ही जानेप्र दूसरी वार उसके होनेकी भाशंका बनी रहती है । इसके वाद 
रक्त टिउमारके भीतर जमा होकर सपने लगता है, और कुछ समय बाद 
पीव और रक्त बाहर निकलने लगते हैं । 
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५. आक्रान्त ऊँगमें चतुदिक शोथीत्पक्ति:-- रोगकी मध्य अवस्थामें 
रोगीका दरीर सूखना भारम्भ हो जाता है, और घरीरके शेप अंग्में 
शोथोग्पत्ति हो जाती है । यह भोथ पहले हाथ, फिर पाँव, इसके वाद 
सारे शरीरमें च्याप्त हो जाता है । आक्रान्तके चारों और शोध अधिक 
परिणानर्म होता है । शोथकी पृद्धिके साथ-साथ हत्पिण्डकी क्रिया दुर्वेल हो 
जाती है और रोगी पूण सपसे दुखी हो जाता है । 

हैं. कम्पतः-- जिस स्थानसे झोथ नहीं होता, किन्तु शोपणकी 
अधिकता होती है, उस स्थानपर शेप समय में कम्पन अधिक मात्रा होने 
लगता ऐ, और इसके अतिरिक्त ुर्वछता एवं कमजोरी जटिल रुपसे दिखाई 
: डैने लगती है । 

७, आहार प्रहणकी क्षमताका छोप:---आहार ग्रहण करनेकी 
क्षमताका छोप होना, इस रोगका प्रधान लक्षण है। इस अवस्था रोगीकी 
भूख लगती है, लेकिन खानेकी शक्ति बन्द हो जाती है । रोगी खाना नहीं 
खा सकता और क्रमणः मृत्युशय्याकी ओर अग्नसर होने लूगता है । बहुत 
समय यद्द देखा गया है कि रोगी एक मभद्दीने तक सी जकू अहण नहीं 
किया, फिर भी वह जीवित रहता है । अनेक समय यह भी देखा गया है. 
कि रोसीके यलेकी नाठी और मुखगहृर परिष्कृत है, किन्तु उसके खाने 
और निगलनेकी शक्ति छप्त दो गई है । 

८- वाक्यावरोध हो जाता है :--पहले इसने स्वरसंगकी वात कही 
है। यही स्वरभंग धीरे-धीरे बढ़कर रोयीकी बात करनेवाली शक्ति बंद कर 
देता है। रोगीको इस अवस्थामें अपने भारवोको लिखकरके या भाव भंगियों 
के द्वारा सकेत करके बतछाना पडता है। भ्रन्थियोंकी अव्याधिक इद्धि, वायु 
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आदिसे गलेकी नलीके बीच इल्प्माका रुकना एवं गलेके सुराखसे होकर 
अविरत लारका गिरना आदि कारणोंसे रोगीकी वाकशक्ति बन्द हो जाती 
है। पहले कहे हुए मांसाकुरोंके बढने एवं जिद्ाके शल्य हो जानेपर भी रोगी 
वाक्यहीन दो जाता है । 

£. गछेमें सुगख हो जाता हैः--अवु दोका गलना प्रारम्भ होकर 
केन्सर रोयकी अन्तिम दशामें गलेमें सुराख हो जाता है। अधिक यात्नार?ं 
रेडियमके प्रयोगके कारण भी कुछ दिन बाद चमडा खिसककर रोगीके गले 
में सुराख हो जाता है । यह द्वात बड़ी ही दुखदायी होती है। 

१०. श्त्रॉस लेनेमें कट् उत्पल्त हो जाता है :--गलेके क्रैन्सर 
रोगकी अन्तिम दह्षामें रोगीको बहुत ही यंत्रणाप्रद तीत्र खास कछ उत्पन्न 
दोता है। जिन रोगियोंके गले के मीतर मांसका पर्दा धीरे-धीरे बढ़कर 
यछा बन्द कर देता है, उन्‍हें औरों की अपेक्षा स्वॉंसक्ट और अधिक 
होता है । 

११. धावके भीतर कीड़े पड जाते हैं :--अवुदोंका जब पकना 
और गलना आरम्भ दो जाता है, उस समय अज्ञानतावश क्षत स्थानकी 
अच्छी तरह धुलाई न करनेके कारण लाई की तरह सफेद कीड़े उत्पन्न हो 
जाते हैं। ये कीड़े एक वारसें ३०-४० की संख्यामें वाइर होते हैं । 

१४ धाबसें ठुगेन्धका उत्पस्त होना :--इस समय घावसे इतनी 
तीव्र गन्ध निकलती है कि स्वय॑ रोगी भी इसे बर्दाइत नहीं कर सकता । 
श्स समय सेवा सुश्रुषाके अमावमें वहुतसे रोगी शोचनीय हालतमें मर 
जाते हैं। इुर्गन्ध मिटानेके छिये तीत्र गन्ध नाशक औपधियोंका प्रयोग 
करनेपर भी हुर्गन्ध दूर नहीं होती। इसी कारण रोगीकी सेवा करनेवाला 
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रोगीके निकट बेठ नहीं पाता है. और उचित सेवाके अभावके कारण रोगी 
को अत्यन्त कष होता है । । । 
१३. शोधोत्पत्ति :--गलेके केन्सर रोगकी अन्तिम अवस्थामें 
अचानक मुँह, कान, नाक गरा इत्यादिमें प्रब रूपसे शोथ उत्पन्न हो 
जाता है। इससे रोगीको बड़ी पीड़ा होती है । रोगीकी खानेवाली शक्ति 
नहीं रह जाती और पीड़ा की प्रबलताके कारण रोगी ज्ञानददीन हो जाता 
है और वह कभी प्रताप करता है । आँखोंकी दृष्टि दूसरे ढन् की हो जाती 
है और आँख लाल हो जाती है । 
१४. आजँखेंसें अत्यधिक सूजन +--रोगीकी आँखेंमें अत्यधिक 
सूजन उत्पन्न दो जाती है। कभी-कसी एक अथवा दोनों आँखें बन्द दो 
* जाती हैं और आँखों पर छाले पड़ने की तरइसे सूजन हो जाती है । इस 
समय रोगीके समग्र सस्‍्तक, कपाल एवं कर्णमूलमें काफी वेदना होती है। 
अधिक वेदनाके कारण रोगी मूछित हो जाता है। बह अपना सिर नहीं 
उठा पाता है, जेसे कि माथेमें कोई भारी बोक्त रखा हुआ हो। शोथकी 
अधिकताके कारण कभी धड़, गला, मुँह, आँख ये सब एक हो जाते हैं । 
१४५. रोगी मुहसे लछार फेंकनेसें असमर्थ हो जाता है :---इस 
समय रोगीके महमें काफी मात्रामें लार उत्पन्न हो जाती हे । यह्द छार 
खूब सख्त, गाढी और मोटी होती है । रोगी उसे मुंइसे बाहर फेकनेकी 
चेष्ठा करने पर सी बाहर नही फेंक पाता । मुँहके भीतर लार जम जाती , 
है और बहुत ही सड़ी हुई दुर्गन्‍्ध पेदा करती है, जिसके फल स्वरूप रोगी 
खा नहीं पाता । लारकी गन्धसे रोगी भी स्वयं ऊब जाता है और सेवा 
_ करनेवालू सी पास नहीं रद पाता । 
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१६. विभिन्‍न अँंगोंसे बातवी पीटा उत्पन्त हो जाती है ;---इस 
रोगसे पहले से ही कान, मस्तक, धढ़ और गलेमें तोब्र पीड़ा होती है। 
इसके अतिरिक्त समरत शरीरकी गाँठोंमें कनकन करके पीडा होती है। 
ज्यॉ-ज्यों रोगीका शरीर दुर्व होता जाता है, ल्ॉ-त्यों दर्द बढ़ता 
जाता है । 

१७, जबडा बन्द हो जाता है :-- गलेगे प्रन्थियाँ बढ़कर शलेके 
भीतरमें फेल जाती हैं और घढी हुई मूल अन्थिसे विभिन्‍न णाखाएँ. निकल 
कर गलेमे और जबद़ेके चारों तरफ फेलकर जबड़ेको बन्द कर ठेती हैं । 
इस अवस्थामें रोगी जम्दाई नहीं ले सकता है और वह बडी कठिनाई से 
थोड़ा-सा मुँह खोल पाता है। दूध और जलके अतिरिक्त वह मर कुछ 
खा नहीं सकता । 

१८. जिहाका सुस्त होना :--इस दामें रोगीकी जीम भीषण 
रुपसे जड़ताको आप्त कर चेतनहीन हो बात करनेके योग्य नही रह जाती । 
बहुत से रोगी स्वादका अनुभव नहीं कर पाते, अर्थात्‌ मीठा या 
खाद है, यह सी मम नहीं पाते । धोरे-घीरे रोगीको जीभकी थ 
हो जाती है और बह सर्वथा बातचीत करनेसस असमर्थ हो जाता है । 

१६. जछ सिश्चित रक्तका गिरना :--छार एवं पीव भिलछा हुआ 
रक्तल्वाव होने छगता है। छोटे रूपसे जमा हुआ रक्त, खूब अत्पसात्रामे 


रुऋरुककर गिरने छयता है। चीच-बीचसे इस प्रकारके रक्तत्नाव होनेके 
कारण रोगीका झरीर पीछा पर जाता हे। 


२०. अरुचि :--रोगीको इस दशामें अरुचि 


सध्यावस्थास रोगीको खानेकी प्रबल 


केड वा 
ति बन्द 


हो जाती है । रोगकी 
इच्छा रहती है, लेकिन निगछने की 
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शक्ति कम होनेके बारण रोगी सता नहीं सकवा । घहत दिनों तक रुचिकर 
पदार्थ न खानेसे अन्ममे 
२९. अविब्ठेदी प्चर ;--इस दाने अधिकतर रोगीकों ज्वर 
होता है। यध्मा रोगर्स सन्ध्या समय ज्वर्का ताप बढ़ जाता है और 
समसस्‍्स राध्ि रइकर प्रातःछाल उतर जाता है। नाडी की गति हमेशा 
चशल रदनती हूं । ह 
२०... पिपासाः--क्रिसी-किसी रोगीफों हस दबे अत्यन्त प्यास 
छगती है, किन्तु जछ निगलनेम मी किस्ली-किटीकोी तकलीफ होती है । इस 
प्रकार रोगी असह्य यंत्रणा पाता है । 
.. २३. अनिछार---इस समय बीच-बीचर्म रोगीका पेट खराब हो 
जाता है । बार-बार पतली दस्त होती है। रोगीका धक्षययुक्त शरीर और 
भी क्षीण होता जाता है । घीरे-घीरे यदह्दी तरलहपर्स परिवर्तित दो जाता 
है। साथ-साथ ज्वर और पीव सावसे रोगीकी दा क्रमश. क्षीण होती 
जाती है । ह 
२४- गलेकी नलीसे पाकस्थली तक सड़ना--गलेके केन्सरकी 
इस दशामें गहेका घाव क्रमश” नीचेकी ओर बढकर पाकस्थली तक फेल 
जाता है। ऐसी हाछ्तमें पीव और खुन मिला हुआ दस्त रोगीको दोने 
लगता है । इस समय छारका गिरना न रुकनेकी वजहसे रोगी एक पान्न 
हमेशा अपने निकट रखता है'। खानेकी ताकत एक दम छप्त हो जानेके 
कारण रोगीको सारी रात जगकर व्यतीत करना पडता है ह किसी भी 
प्रकार यदि गलेकी नछीसे कुछ भी खार्थाश भीतर जाता है, तो रोगीको 
अप्तह्म जलन होती है । ह 


गौमों एकदन अरुखि हो जाती है । 
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२५. फुफुसों पर आक्रमणः--गलेका घाव क्रमदः बढ़कर फुपफुसों 
पर मी आक्रमण करते ठेखा गया है । इस समय भयानक द्वाँस कष्ट होता 
है और रोगी पीढ़ाके कारण करवट नहीं ले पाता | 


२६. खाद्य द्रव्य नाक द्वारा बाहर आ जाता हैं;--बहुत धार 
गलेकी ग्रंथियाँ बढ़कर, गडेकी नठीके वगलकी पेशियॉपर आक्रमण कर देती 
६, जिससे अन्न नली सकुचित दो जाती है और वायु उर्ध्व॑ंगत हो जाती 
हैं। इस समय झछ खानेसे श्वास अटक जाती हैं। भीतरके अदुदपर दबाव 
इनेसे ही तीत्र रपसे रक्तत्चाव होता है भीर शीघ्र ही रफ्तल्लावके न फम होने 
पर रोगी अलन्त ही दुबल हो जाता है । 


२७. नाकका खना हो जाना :--इस समय चहुतोंको नाक खना 
हो जाता है, और रोगी नाक द्वारा बोलता है । किसी फो वात करनेमें ही 
जड़ता आ जाती है । गलेका घाव उध्वेंगामी होकर अनेक समय तालमें 

ठद्र कर नासिकार्म प्वेद कर जाता है, एवं रोगीकी प्राण शक्ति सी नष्ट हो 
जानी है । 

२८ मम्तकस तोत्र पीड़ा:--गलेके केन्सर रोगकी अन्तिम 
दालनमें सिरवी पीड़ा अत्यन्त कष्ट कर द्ोती है। ये सभी अर्ु॑द गलेके 

र पद होकर, एक घात्मीकि स्तूपकी तरह बढने छूगते हैं। इन सभी 
वुर्देि सम्न होकर पकने-फटमेका कोई छक्षण नहीं मिछ्ता और जो पत्थर 
5 तरह मख्त हो चये ६, बद्दी सभीकी अपेक्षा अधिक यंत्रणाप्रद होते हैं । 
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बद् पीछा सिर, दोनों कप्मूछ, गछे एवं पीठ तक होती है। पीडके 
शरूयसे रोगी 


बनेक बार सात्महित्या करनेके लिये धत्ठुत हो जाता है हे 
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इस समय पीड़ा दूर करनेके लिये तीत्र उम्रवीये औषधिके प्रयोगसे 
सामयिक लाभ होता है, किन्तु औषधिके प्रमावके दूर होते ही पीड़ा पहलेसे 
भी अधिक हो जाती है। ज्वर, खास कष्ट, रकवमन, अरुचि, लालाखाव 
प्रम्तति सहायक जटिल व्याधियां सिल्कर रोगीकी हालत और भी भयावह 
फर देती हैं । 

६. थोड़ेसे भी आघातसे प्रवछ रुपसे रक्तका गिरना 
केन्सरके घावकी अन्तिम दशार्भे थौडा-सा भी भाघात लगने पर घावसे 
प्रवक रूपसे खून गिरने छगता है । रोगीको थोड़ासा भी भुककर चलनेपर 
भाक्रान्त स्थानसे चीत्र मान्रामँ खून गिरने छग्ता है। गछित ग्रेथियोंका 
घाव धीरे-धीरे भीतरकी और बढ़ने लगता है। इस समय रोगी तनिक भी 
, भाराम नहीं पाता । निद्रा उसकी छप्त हो जाती है और सदेव अस्थिरता 
बनी रहती है । 

३०. गलेके भीतर पतला चमड़ा धीरे-धीरे बढ़ने छगता है, इस 
प्रकार जो १ सर होता है, उसकी अन्तिम अवस्था :--गलेके केन्सर 
रोगकी प्रथम अवस्थाके वर्णनके प्रसंगर्में स्वरभंगका उत्लेख हमने क्थिा है । 
यह गलेके मोतरके मांसके पर्देकी वृद्धिके लिये ही होता है। उसका भो 
वर्णन हमने बिस्तारपूर्वक किया है । | 

यह जातीय केन्‍्सर बड़ा ही भयानक होता है । इसका कारण यह है. 
, 7 कि अनेक दिनों तक केन्सर रोग रह कर नहीं निर्णीत हो पाता और क्रमशः 
वाधाविददीन बढ़कर समस्त गलेको घेर छेता है। अन्तर्मे रोगीकी खाद्य प्रहण 
करने वाली शक्ति अचानक दी छप्त हो जाती है। भुखसे लगातार छार 
बहती रहती है. । बीच-बोचमें रफ्तपात भी होता है। इस समय क्षयकी 


श्ट केन्सर रोगकी चिकित्सा 


तरह बराबर ज्वर बना रहता है | रक्तको कमीके कारण घरीर सफेद दिखाई 
पडता है, और झ्वांसकष्ट, रक्वमन, भरुचि, तन्द्रा, सूच्छा आदिका आवेश 
दो जाता है। 

३९. भोजन भ्रहण करनेकी क्षयताका छोप :--न खा सकमनेके 
कारण मनुष्य किस प्रकार तिलू-तिछू गल कर, मृत्युकी ओर अग्रसर होता है, 
यह केन्सर रोसमें प्रत्यक्ष ही देखा जाता है । रोगीको तीत्र भूख छुयती है, 
भयानक प्याससे व्याकुकता आ जाती है, किन्तु कुछ भी खाने तथा जरू 
पीनेकी शक्तिसे रोगी असमर्थ है । 

झुखसे शरीरका रस छारके रुपमें बाहर निकल जाता है। गलेमें इलेष्मा, 
उश्वेंगत वायु एवं ग्रंथियोंकी अत्याधिक बृद्धिके कारण, यला बन्द होकर खाने 
की क्षमता एक बार ही छ्त दो जाती है भर धीरे-धीरे रोगी अन्तिम 
अवस्था आ जाता है । 

२३०५. शरीरके अच्य अगके केम्सर हारा गछेके केन्सरकी 
उत्पत्ति :--भरीरके अन्य अद्लोगसे हुए वोन्‍्सरसे पीड़ित होने पर कुछ सबय 
वाद किसी रोगीकों गछेमें सी हो जाता है । रूमी-कभी रेडियम चिकित्सा 
के फलरवरूप एक थज्ञका केन्सर अन्य भन्नमें रथानान्तरित हो जाता है, 
जिसके कारण दूसरा स्थान बहुत प्रबल रुपसे आक्रांत हो जाता है। 


चतुर्थ अध्याय! 


वीश्वृतिस्पृतिविभ्रष्टः कर्म्म यतत्‌ कुरतेज्शु भम | 
प्रज्ञापराध॑ त॑ विद्यात्त सब्बदोपग्रकोपणप्‌ || 
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उदीरणं गतिमतामुदीर्णानाध्व निम्रहः । 

सेवन साहसानाध्व नारीणाअ्यति सेवनम।॥ 

कम्मकालछातिपातश्च मिथ्यारम्भश्व कर्म्मणाम | 

विनयाचार छोपश्च' पूज्यानाश्वाभिधर्षणम॥ 

जातानां स्ययसर्थानामहिताना निपेवणम। 

परमोत्मादिकानाध्व प्रत्ययानां निपेवणम्‌ || 

अकालादेशसथ्चारों मेत्री संकछिष्टकम्मंसि । 

इन्द्रियोपक्रमोक्तस्य सद्बृत्तस्य च वज्जनम्‌ || 

इ्स्यामानमयक्रोध/ छोभमोहमद्अ्रमाः | 

तज्ञज॑ व कम्स यत्‌ छिए्टं छिप्टं यद्देहकर्म्म च ॥| 

यश्ान्यदीदर्श कम्मे रजोमोहसमुत्यितस्‌ । 

प्रज्ञापराध॑त॑ शिष्टान्नचते व्याधिकारणम || 

( इति शरीर स्थाने चरके ) 
ही | मल बक 0 लक 
' गलेके कन्दर रोगकी अन्तिम अवस्था 
१. अविरछ बसन :--गलेके केन्सर रोगकी अन्तिम दक्षार्म कश्कर 

उपव्याधियोंके मोतर अनवरत रूपसे वमन होकर, एक नई कष्ट कर उप- 
व्याधिका आरम्म होता है। इस समय रोगीकी निगलनेवालछली शक्तिकी 
असमर्थताके कारण रोगी जो कुछ भी खानेकी घेप्टा करता है, वह सब 
बाहर आ जाता है । खानेकी असमर्थता एवं भविरल् वचमनके कारण रोगी 
जो कुछ भी खानेकी चेण्ा करता है, वह सब बाहर भा जाता है । खानेकी 


असमर्थता एवं अविर॒क वंसनके कारण रोगी क्रमशः सौतके समीप आता 
जाता है । 


३० केन्सर रोगकी चिकित्सा 


२. इसके अतिरिक्त छारका गिरना :--भविरक छारका गिरना 
अंतिम अवस्थाका विशेष छक्षण है। अधिक छारके गिरनेके कारण रोगी 
बात नहीं कर पाता । लार छसदार एवं अत्यन्त इुर्गन्धित दो जाती हे। 
लम्बी अवधि तक रोगके भोगने बाद सी जो जीवनशक्ति बची रहती है, 
वह भी इस छारके कारण समाप्त होने छयती हैं। इस समय औषधि द्वारा 
छार बन्द करनेकी चेटा करनेपर सिर, कान, एवं गलेमं कठिन पीड़ा हो 
जाती है। पीड़ाकी अधिकताके कारण कभ्ती-कसी रोगी संज्ञाहीन हो 
जाता है । 

३. पीवका गिरनाः--पहले इसने कहा है. कि केन्सरके घावसे साधा- 
रणतः पीव नहीं होती । पीवकी उत्पत्ति हो जानेपर यद्द रोग असाध्य हो 
जाता है। रोगीकी अन्तिम अवस्थार्में अतिशय दुर्गन्धयुक्त पीव निकलती 
है और घावमें बढ़े-बढ़े कीड़े पड जाते है । 

४ सदेव रक्तस्लाव:--गलेके क्रेन्सर रोगर्मे आखिरी दबासें प्रथछ 
रक्तल्ांव एक उल्लेखनीय उपसग हे । 

५. दारुण अवसन्नता एवं सदेव तन्द्राका रहना इस अवस्थाका विशेष 
छक्षण है। 


६५ कोई-कोई रोगी इस अवस्था मूछित हो जाता हे और कुछ क्षयके 
बाद संज्ञा लाभ करता है । 


७. रोगी कमी-कसो अछाप करता हैं, कभी पुकारने पर बोलता है 
और कभी नहीं । ४ 


८. कभी-कस्मी इसकी अन्तिम अवस्था रोगीको अतिसार हो जाता 
४,» जिसके छारण रोगी दुर्वछ हो जाता है । 
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९, अन्तमें रोगोकी दशक लुप्त हो जाती है। इस क्षज्ञाहीन दशा 
में रोगी कमी-की अनेक दिनितक पड़ा रहता हे। केन्सर रोग रोगी 
मदुभाव से सत्युकी ओर अग्रसर होता जाता है, और पीड़ा षणनातीत 
रूप से सहन करता है । 


पंचम अध्याय 

नद्य विशेषविद्रोगानामोपधविदपि मिपक्‌ प्रशमन समर्थ इति | 

गलेके रोगका शास्त्रीय निदान :--प्राचीन आयुर्वेदके अंथोंमें केन्सर « 
अथवा सज्ञा वाचक कट रोगोंका कोई उल्लेख नही पाया जाता है। यह 
रक्तगत इन्द्रज या त्रिदोषज व्याधियाँ हैं । गलेके केन्सर रोगके साथ भायु- 
वेंदर्म रोद्दिणी रोगका बहुत साहश्य है, वास्‍्तवर्म गलेके केन्सर रोग और 
रोहिणी रोगमें बढ़ी मिन्नता है। केन्सर रोंगका आयुर्वेदीय नाम विसरपित 
| रक्ताबुद है । ह 

निदान :- वायु, पित्त और कफ इनमेंसे एक-एक अथवा निम्नलिखित 
क्रियाकी तरह बढ़कर रक्त और मांसके सहारे कण्ठ देशमें मांसाकुर उत्पादन 
करते हैं। यही मांसाकुर बढ़कर रोगीके प्राण छे छेते हैं। गलेके केन्सरका 
“ यद्ी निदान है । । 

आयुरवेदर्स यलेकी रोहिणी पांच अ्रकारकी होती है, इसके सिवाय और 
भी १३ प्रकारके गलेके रोग हैं । इनमें पांचों रोहिणी और गलेके केन्सर .. 
रोगमें एक मात्र नामकी विभिन्‍नताके भतिरिक्त और कोई विभिन्नता 

नहीं है। - 
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पाँच प्रकारकी रोहिणी:--बातजा, पित्तजा; इलेप्पजा, सन्निपातजा 
"एवं रक्त जा। 

वातजा, रोहिणीमे जिहके चारों भर मांसांकुरोंकी 'उत्तत्ति होतो है । 
यह बडा ही कश्दायक दोता है और यह कण्ठका अपरोध भी कर ठेता है । 

पित्तजा रोहिणीमें मांसांकुर शीघ्राति शीघ्र उत्पन्न होते रहते हैं. और 
ये सभी पक जाते हैं । इससे दाह और ज्वर आदि होते हैं । 

इलेग्मा रोहिणीके अंकुर समूह कण्ठरोवक और कठिन होते हैँ। यह 
प्रायः पकते नह्ढीं । 

... सन्निपातजा और त्रिदोपजा रोहिणी रोगमें मांसांकुर मभीरपाकी और 
दुनिवाय होते हेँ । 

रक्तजा रोहिणी पित्तजा रोहिणीकी तरह लक्षण क्रान्‍्त होते हैँ। इससे 
मार्साकुर साधारणतः स्फोटक द्वारा फेछते हैं । 

उद्विखित पाँच प्रकारके रोद्दिणीके अछावा जिन १३ प्रकारके गलछेके 
रोगोंका वर्णन शास्त्रोंमे है, उसका वर्णन भी कर रहा हूँ । 

गलेके रोगांका भेद्‌ :--कंठ शालुक, अधिजिह, वलय, वास, एक- 
बन्द, वृन्द; शतप्नी, गिलायु, कण्ठ विद्रधि, गलोय; खरध्चन, मॉसतान और 
विदारी आदि १३ प्रकारके यलेके शोग' है । 

१- कंठ शालुक --श्लेप्माके प्रकोपसे कण्ठदेशके किनारे आंठीकी 
तरह आक्ृति विशिष्ठ, कठिन एवं खरस्पर्श ग्न्थि 'उत्पन्न दोती है। यह- 
कंटकबतू वेदना छ्वेती है ) यह्द व्याबि मास्त्र साध्य है | 

२. अधिजिहन :---्लेष्मासे कृपित होकर रुकयत होनेसे जीमके पीछे, 


जिहाके अग्न मायकी तरद्द एक तरहका शोथ उत्पन्न होता है । यह पक 
जानेपर असाध्य हो जाता है । 


हे 


कैन्सर रोगकौ चिकित्सा ३३ 


.... है| वलय +--दृषित कफ, कण्ठ्देश में चबलयकी आकृतिकों तरह एक 
अकारका ऊंचा शोथ उत्पन्न करता है। इस रोगकों बलय रोग' कहते हैं । 
वलय रोग मन्‍नबह नली अवरुद्ध दो जाती है । 

४७. एक बन्द :--दूषित कफ रक्तके साथ मिलकर ऊँचा गोौलछाकार 
शोथ उत्पन्न करता है । इसमें खजलाइट और जलन होती है' और पक भी 
जाता है । ु 

बन्द ;:--पिक्तके प्रकोपसे रक्त कुपित होकर, कंठठेशर्मोें ऊँचा 
गोलाकार एक तरहके शोथकी भी सृष्टि 'करतों है। इसमें दाह भौर तीत्र - 
ज्वर होता है । ल्‍ 
हैं, शतप्नी :--वातादि “मिश्रित  ज्िदोषके प्रकोपसे गलेके भीतर 
बातोके समान एक प्रकारका मॉार्साकुर उत्पन्न होता है। इसमें खुजलाइट, 
दाह आदि वेदना होती है | यह व्याधि साधारणतः मारात्मक होती है । 

७, गिलायु :--लेष्मा प्रकुपित होकर रफ्तके सद्दारे गलेमें आमलेके 
आँठीदी तरद कठिन और अत्पकेदनायुक्त जो शोथ उत्पन्न होता है, उसे 
गिछायु कहते हैं । इसमें आहार गलेमें रुक जाता है। ;ल्‍ 

८. गलूविद्रत्रि :--वातादि त्रिदोषोके प्रकोपसे ,कण्ठदेशमें जुड़ी हुई 
पूृषौक्त सन्निपातिक रोदिणीके सक्षणाक्रान्त शौथकी गलूविद्रधि कहते हैँ । 
यह मारात्मक दोती है । जप 

६. गलीघ :--दृषित इलेप्मा रक्ततत होकर गलेके मध्य बड़ी एक 
तरहकी सूजन पेदा करती है। इससे अज्नजर और उद्रवायुकी गति रुक 
जाती है और रोगी ज्वरसे पीडित हो,जाता है । 

+ 
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१०. स्व॒सन्न :“वातके प्रकोपसे स्वरघ्त नायक यलेका रोग होता है । 
इससे श्वॉस-नछी रक्त जाती है। रोगीजों मूच्छा भाती है। रोगी लंबी 
निःवास लेने छगता है । कंठ शुप्क और ए्वर भेद दो जाता है । 

११. सांसतान :--त्रिदोपके प्रकोपसे विस्तृत भौर अतिशय कप्ट- 
प्रद, एक आकृतिकी तरह सृजन गलेके भीतर उत्पन्न दौकर धीरे-धीरे कंठ- 
रोध करती है । इसका नाम मांसतान है । 

५१४. बिदारी :--पितके प्रकोपसे कण्ठदेशर्थ दाह्न एवं वेद्नायुक्त 
एक प्रकारका शोथ उत्पन्न होता दे। सूजनके सप्मेसे हुर्गन्ध निकछती 
है और वहां का मांस गिर पड़ता हैं। जिस तरफ सोनेका अभ्यास 
साधारणतः दोता है, उसी तरफ यह रोग उत्पन्न दोता है । 


छठदों अध्या 
“फ्रैयोपकरणासावादीरात्म्याशबद्यदीपवः 
अब्स्मंतश्व साध्य् कश्विद्रोगो5तिवतते |!” 
( इति चरके ) 
" गहेके कब्पर शेगक्ी प्रधमावस्थाकी चिकित्सा :--सभी त्रहके 
कन्सर रोग, प्रथमावस्थासे, अधिकांशतः अन्थियोंके उपमें ही होते हैं। 
कभी कमी इसकी सख्या एक से मधिक भी द्ोती है. । ये अदुद्‌ पहले विशेष 
दोप सम्पन्न नहीं होते । एक दोप या द्विदोप जन्य अन्धियाँ पहले विशेष 
कछ्दायी नहीं होती । इस प्रकार इन अवदों की पहले उपेक्षा की. जाती 


है। अवुदोग्र पीड़ा न उत्पन्त होने तक कोई भी इसका प्रतिकार नहीं 
फरना चाहुता | - 
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दोषहीन अबुद क्यों शरीरमें उत्पन्न होते हैं ? यह प्रइन स्वाभाविक 
है। शृथ्वीके अन्यान्य चिकित्सक 'चाहे जो कुछ कहें, किन्तु आयुर्वेदीय 
चिकित्सकॉका मत है कि ये अवुद्‌ कफ एवं पित्तकी विकृतिके कारण होते 
हैं। अधिकांश क्षेत्रॉमें कफफी अधिकताके कारण आमरसकी वृद्धि, रक्तकी 
कमी, अजीण दोष, पित्तकी अत्पता या इृद्धि, जीवन-शक्तिका हास, अस्थि- 
क्षय, मेददुष्टि, खूनके आगन्तुक दोषका आविर्भाव एवं बहुत समयसे रक्तके 
आगन्तुक दोषोके जमा करनेके कारण मानव दरीरमें अबुद्‌ निकलते हैं। 
इसके सिवाय देहकी दुर्बहता भी रोगकी उत्पत्तिका एक, उत्कृष्ट कारण है । 
अबुंदों की उत्पत्ति की प्रथमावस्था में चिकित्सा ।--- 
- ९. आदित्यरस :-प्रातः ७ बजे । अलुपान--अद्र॒कके रस एवं 
शहदके साथ सेवन करना चाहिए। इसके सेवनसे यद्‌ वसन होने की 
: क्रिया आरम्भ हो, तो नौबूके रसके सेवनसे यह बन्द हो जाता है । 
२. रोद्ररस :---१० 'बजे। अलुपानं--- सफेद पुनर्नवाके, रस अथवा ' 
पानका रस और शहदके साथ सेवन करना चाहिए। ' है "के 
३. सारिवाद्यासव :--दोनों समय भोजनके बाद शीतल जछके 
साथ सेवन करना चाहिए। भान्रा--४ डास ! ! 
. ४. प्रवाल्योग,:--४ बजे। अज्ुपान--शहदके ' साथ भ्छकर 
भत्छो तरह चोदा हुआ दूधके साथ सेवन करना चाहिए । 
५... उदयभास्कर :--सन्ध्या ७ बजे। अनुपान--भाम और अदरक 
का रस शहदके साथ सेवन करना चाहिए । 
पथ्यापथ्य :--आ्रातः दुब्ध और सन्देश, दोपहर को भाव, दाल, 
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तरकारी , दौसरे पहर पका फछ, रातको पृड़ी-तरकारी, मिप्ठान्न प्रदृति 
निरासिप पथ्य सेवन करना चाहिए । 

निषिद्ध :--साग, अम्ल और दुष्पाच्य खाद्य, दिनमें सोना, रातमें 
जगना, मदपान एवं स्त्री सम्भोग । 

दोपयुक्त अवबुदों कौ चिकित्सा :--दोषद्दीन ग्रन्थियां कुछ दिनेंकि 
बाद भाद्ार-विहारकी विपमताके कारण समयाजुसार दोपयुक्त हो जाती हैं । 
तब ये बढ़ती हैं, कड़ी होती हैं, एव क्रमशः भाक्रान्त स्थानर्में पीड़ाग्रद हो 
जाती हैं। कभी-कमी ज्वाला होती है, छुई चुभाने जेसी पीड़ा, छालज्ाव 
एवं रक्तन्लाव भी दोता है। इससे घाव पेदा होता है और वह सडने छूगता 
है। ज्यादा रक्त गिरनेके कारण नीचे खिसक जाता है। इस समय निम्न- 
लिखित व्यवस्था द्वारा इस भौषधिका प्रयोग करना चाहिए। 
# .९- मसाणिक्यरस ;--श्रावः ७ बजे। अलुपान--आम, अद्रकका 
रस एवं मधु । इसके बाद निम्न-लछिखित क्राथ सेवन करना चाहिए। 
जेसे---हर, सॉठ, एरण्डमूछ, कचनारकी छाछ, सब आधा-झाघा तोला, 
आधा सेर पानीम पकाकर आधा पाव रहने पर उतारकर मात्नाके अनुसार 
शुद्ध गुग्गुलका प्रक्षेप देकर सेवन करना चाहिए । 

२. बुहतू छोकनाथ रस :--श्रातः १० बजे। अनुपान--अद्रकके 
रसके साथ शहृद्‌ मिक्काकर सेवन करना चाहिए । 


३. सारिवाद्यासव +--दोनों समय भोजनके वाद बराबर जल 
मिलाकर सेवन करना चाहिए। भात्रा--४ ड्रास । 


हा 


४६ महाभल्वातक:--समय ४ बजे । गसे दूधके साथ चीनी मिलाकर 
लेना चाहिए। गमात्रा--आधा तोछा | 
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७... महालक्ष्मीविछास:--सन्भ्या ७ बजे। अनुपान--मधुके साथ 
मिलाकर थोड़ा गर्म दूधके साथ सेवन करें । : 


द्वितीय व्यवस्था पत्र 

१. वंशपत्रहरितालभस्सः--आ्रवः ७ बजे। ग्रायका भी १० बूँद 
लेकर दवामें मिला सेवन करे । 

२. द्वाक्षारिप्ट:--दोनों समय भोजनोपरान्त शीतल जलके साथ 
सेवन करना चाहिए । हि 

३. पंचतिक्तघृतगुग्गुछुः--समय ५ बजे थोड़े गर्म दूधके साथ सेवन 
करना चाहिए । 

४. महालक्ष्मीविलासरस:--रातको थोड़े गे दूधके साथ सेवन 
करना चाहिए । 

पथ्य/--गायके घी द्वारा बना अन्न सेवन करना चाहिए। तेल, 
मछुछी, और मांस नहीं खाना चाहिए | 'घी १ छुटांककी मात्नामें छेना 
चाहिए। 

ऊपर छिखे हुए उपायों द्वारा भंथियोंकी वृद्धि रुक जाती है। गन्धियोंके 
विशेष दोषयुक्त होनेपर अर्थात्‌ ( त्रिदोषयुक्त ) होनेसे किसी निद्िष्ट 
समयपर प्रन्थियोंमें पीड़ा भारंभ हो जाती है। अंन्थियों द्वारा भाक्रान्त 
स्थान कड़ी ईंटकों तरह हो जाता है । छार गिरती है। ज्वर होता है और 
प्रतिदिन एक निद्ष्ट .समयपर पीड़ा होती है । भ्रथियों के चारों तरफकी ' 
शिराएं एवं पेशियाँ आक्रान्त तथा पीड़ायुक्त और विस्तृत होती हैं। इस 
फ्रकार पीड़ाकी शीघ्र शान्तिके लिये निम्नलिखित लेपके प्रयोग करनेसे उप- 
कार दोता है । | * 


ब्ै श्र |] क््व्सा 
कत्सर रोगी विक्िित 


लय 
घर 


सदरकका रस, सदिजन की छालफा इस, ध्रेके पर्स का रण, मने- 
धामिज का रस, धाफन्दके पका रस, तेफयासिजण का रस--सव १ नीला । 
तब्रफीम १ आना, गुसरराज ५ तोछा, समुत्रफेत १ तोछा, सबकी एक साथ 
बिछाकर लेप करना द्वोता है । 

अधियोकों शद्धिकी दशा निम्नछिखित व्ण्यस्था पन्रके अनुसार औपभमि 
ब्यवद्ार करनेस लाभ दाता 

९. शोमलाथ ताम्र--भ्रातः ७ बजे से अदरक का रस और दाइदके 
साथ सेवन करना 'घाहिए । 

०. खदिरारिट्र-- दोनों समय भोजनोपरान्त जीवछ जछके साथ 
खाना चाहिए ! 

३. रौद्रसः - ६ बजे पानके रखें शदृद मिलाकर सेवन करना 
चादिए । 

४- केसरगुसुद्ध---५ बजे मद्दारास्वादि पावन क्याथक्के साथ सेवन 
करना चाहिए । 
५: भद्दातालेश्वर रसः-- ८ बजेसे सोचराजीके बीजका बूर्ण मधुके 


हि. 


साथ सेवन करना चाहिए । 

अबु द्‌ बढ़कर एफ वार ही गर्दन और चले तक पहनदकर बहुत ही 
सजनयुच्ा दो । एसी दास चम्रक और जछ बन्द करके, पर्पटी 
के सम्पूर्ण नियमोका पाछठन करे और इस पर्पटी एवं ताम्र पर्पटीका सेचन करे 
तो पृर्ण छाम दोता है । इस सम्रय क्रेन्सरके था दो को कठिन पीड़ा निधा- 


रण करनेके छिए कुष्जकुठार तछकी मालिससे रोगी भर्यकर वेदनासे मुक्ति 
पाता है । न्‍ 
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कुष्जकुठार तेल बनमानेकी विधि: कड़ू आ तेल ४ सेर। 
काढ़ेकौ वस्तुएं:---कुचिछा १ सेर, घत्रेका बीज १ सेर, मीठा 
* विष १ सेर, दोख्ता तंबाकूका पत्ता आधा सेर, काली मिचे भाघधा सेर, जल 
६४ सेर--शेष १६ सेर काढ़ा बनानेपर बचना खाहिए। 
कप 
'. स्मेहाथं--धत्रेके पत्तेका रस २ सेर, आकन्द के पतेका रस २ सेर । 
कल्क करनेके लिये :--(१) रसून, (९). स्वेत धुना, (३) सुसच्यर, 
(४) मनः शिला, (७) भहातक, (६) सेघा नमक, (७) आलछकुशी बीज, 
(८) निसिन्दा पत्र, (५) कपूर, (१०) अफीम, (११) गज, » (१९) सांग, 
(१३) सोठ, (१४) नागबछा, (१५) गुडची, (१६) गॉनियारी, इन सबको 
एक-एक छुठांक छेकर, १ सेर जलर्से मिलाकर, मलप.र, १६ सेर काढ़ेके जछमें 
ढालकर पकाना होगा। यह तेछ. पकाकर प्रयोग करनेसे कैंसर की दुर्जय ' 
पीढा भन्‍्द हो जाती है । हे 
किसी भी निर्दिष्ट समयमें उत्पन्न पीड़ा मिटानेके लिये निम्नछिखित 
रसोनादि काढ़ा फायदा करता है । विशेष करके जहाँ आमवातकी शिका- 
यत होती है, घहां यह काफी छाभ पहुंचाता है । कत्ालि 
(१) रसोन ११ आना भर, सोंठ ११ आना भर, निरिन्‍्दा पन्न 
११' आना भर जरू आघा सेर, शेषआधा पाव प्रातः लेना चाहिए ॥ निम्न- 
लिखित वेद्नानाशक गोली अबु दो की दुनिवार वेदुनाके लिये छाभकारी 
है। (१) अमृत, (२) धतूर बीज, (३२) रसोन, (४) कुचिछा, (५) भाँय, 
। (६) अफीम, (७) पारद, (८) गन्धकं, (५) होंगे, (१०) सनःशीला, 
(११) निषिन्दा पत्र, (१२) जींलकुशी बीज, (१३) भाँगका बीज, 
(१४) भक्ातक मज़ार (१५) सॉंठ, सभी बराबर छेकर गांजा के सौंगे / 
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हुए पानीसे मलकर * रत्तीके बराबर गोली बनानी 'चाहिए। अनुपान 
गरम जल । 

अरवु दोंकी दारुण वृद्धि की दशार्में निम्नछिखित रूपसे औषधि प्रयोग 
करनेपर पूर्ण छाम होता है । 

१. महाकालेश्वर रसः--प्रातः ७ दजे । अनुपान--भाम, अदरकके 
रस के साथ शहद मिलाकर । हू 

२. सोमनाथताम्र/--समय १० बजे । अदरक के रसमें दाहद 
मिलाकर । 

३. खद्रारिषट्ट--मान्ना ४ ड्राम | दोनों समय सोजनके बाद घराबर 
ठंडा जल मिकाकर सेवन करना चाहिए । 

४७. शीतारि रस+--समय ४ बजें गर्म गायके धीके साथ और काली 
मिचेका चूणे मिक्कर सेवन फरना 'चाहिए। पंचतिक्तश्ठतगग्गुड्ध रात 
७ बजे गम दूधके साथ सेवन करना चाहिए। 

पथ्य:--अधिक मात्नामें यायका घी और दूध सेवन करे । गायके भी 
सें सोजन बनाकर सेवन करें। भज्जु दोंके क्षय या गलनेकी दशामें निम्न- 
लिखित रूपसे प्रयोग करना चाहिए । 


१. श्वेताश्रपुटद््‌रघ--दरिताल, भाम अद्रकके रससें मधुके साथ 
सेवन करें । 

3- उदयभास्कर रसः--भद्रकके रस और मधुके साथ । तत्पश्चात्‌ 
सत्यम मंजिष्ठादि पाचनका सेवन करें । 


३. खंद्रिरिप्ट--दोनों समय भौजनके बाद, दीतल जलके साथ 
सेवन करना चाहिए 
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गलितकुष्ठारिस्सः--सोमराजी बोजका चूर्ण को मथुके साथ सेवन 

करे। - 

५. पंचतिक्तघृतगुम्गुलुः--संध्याके ७ बजे गरम दूधके साथ सेवन 
करे। पथ्यः--गायके घी और दूध अधिक मात्रार्से सेवन करे । 

विशेष द्रष्टव्य:---इन सभी औषधियोंकी विधि इमारे लिखे प्रन्थ 'रस 
चिकित्सा' के दुसरे और तीसरे खण्डमें देखना चाहिए । 

रक्तस्लावयुक्त गलनेवाले भरबु दों पर निम्नलिखित रूपसे औषधि प्रयोग 
करना चाहिए । 

१. वंशपत्रहरतालभस्म:--( प्र रत्ती की मात्रा ) भी और 'सधु 
के साथ सेव्य है। पश्चात्‌ बासक पत्तेका रस २ तौछा और मधु २ तोछा 
सेषन करना चाहिए । 


२. शोधितहिंगुलः--६ २ रत्ती मात्रा ) पालताके रघमें मधु और 
चीनी मिलाकर सेवन करना चाहिए। | 
द्राक्षारिप्ट:-- दोनों समय भोजनके बाद ठंडे जछके साथ । 


४. प्रवालयोग :-+आयापानके रसमें मधु मिलाकर तीसरे पहर 
सेषन करे । ह 


त्ज 


; 
५» मद्दातिक्तघुत:--संध्या समय कुछ गरम दुग्धके साथ । 
पथ्यः--गर्म गायका घी, मिश्रित दूध और मीठे फ्लोंका रस। 





््न्व्‌ 


. सप्तम अध्याय 
सब्बेरोगविशेयह्धः सब्बॉपधरविशेषवित्‌। ह 
भिषक्‌ सर्व्वामयान्‌ हन्ति न च मोह नियच्छति || | 
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अगोगः समयेद्राधि यो इल्यमन्यमूदीरथेत्‌। 
नासो बिजुद्धः शुद्धारतु समयेद यो थे कोपयेत ॥ 
इति चरके | 
गछेके कैन्सरकी ध्पव्याधियोंकी चिकित्सा :--इस रोगर्स साथा- 
रणतः निम्नलिखित उपव्यावियाँ पाई जाती हैं । 

(१) मांस बृद्धि, (२) स्वर भर, (३२) वेदना, (४) छारुका मिरना, 
(०) ज्यर, (६) रकतत्ाव, (७) वमन, (८) अरुचि, (५) झ्वाछ, (१०) 
शुप्कवा, (११) कोछबद्धता, (११) पीव, (१३१) सूजन, (१४) भतिसार, 
(१८) भाक्षेप; (१६) घाव कौ्गीका पड़ना, (१७) वाक्यस्तमस्थन, (१५८) 
निद्राहीनता, (१९५) गलेका भन्द्‌ इोना, (२०) प्रद्याप । 

शांत बुद्धिकी चिक्रित्ला:--केन्सरकी मास शद्धिके लिये निम्न- 
लिखित भौपधियाका प्रयोग करना चाहिए । 

१. ताम्रप्रयोग/--प्रावः ७ बजे दो रतीकी यात्रा में । ( रस और 
गंधकके योग द्वारा भस्मीक्षत ताम्र ) अद्रकके रस और शहृदके घाथ सेवन 
करना चाहिए । 

२. जतुप्रयोगः---१० वजे १ थाना भर की बाप्रार्म स्ूणे या छौइ 
या त्ाम्न या शिछ्ाजीत भस्म, घृत जोर सथधुके साथ मिलाकर कुढ और 
योखइके काढ़ेके साथ सेवन करना चाहिए । 

३२. खद्रिर्षटिः--दोनों समय भोजनके घाद बराबर का ठेंडा जल 
मिलाकर पीना चाहिए। सान्मा--पे छुटांक । 


४. रोद्ररुखः--ससय ४ बजे सफेद पुनर्भवाफ़े रस और शह्ृद्के साथ 
सेवन करे । " 


केन्सर रोगकी चिकित्सा श्र 


५. अमृतमल्लातकवृतः--राव ७ बजे दूध और चीनीके साथ 
मिलाकर खाद । ह 
पथ्यः--एत द्वारा पका अन्न, व्यंजनादि और प्रचुर मात्रामें दूध 
सेवन करें । 
_निषिद्धः “मछली, मांस,शाक और अम्छ पदार्थ । 
द्वितीय प्रकारकी व्यवस्था;-रोगकी दकार्स वृद्धि दोनेसे निम्नलिखित 
कुपसे औषधियोंके सेवन करने पर छाम होता है। 
१. कुष्ठान्त पर्पटी/--ताम्रपर्पटी या छौहपर्पटीके सेवनके नियमालु- 
कुछ सेवन करनेसे मांम वृद्धि बन्द हो जाती है । 
ठृतौय व्यवस्था पत्र :-पपेटो सेषबन यदि संभव न हो तो 
साछसारादिके काढ़ेके साथ कानत लौह भस्‍्म २ रत्तीकी मान्नार्म सेषन करने 
. अच्छा छाम होता है । 
२ स्व॒र भंग चिकित्सा 


माँस बृद्धिके कारण स्वरभंग ' 
. १. नं० व्यवस्था पत्र :--१) अम्तीकृत ताम्रसस्म ( रस और 
भस्‍्मके योग द्वारा भस्म ) श्रातः अद्रकके रस और मधु के साथ । 
२. अ्यम्बकाश्ररसः---१० बजे सॉटके चूर्ण चीनी और दाहदके साथ 
सेवन करना चाहिए । - ५ 
३ द्राक्षारिष्ट:--दौनों समय आहारके बाद शीतल जलसे सेवन 
करना चाहिए । - 
४. निदिग्धिकावलेहः--४ बजे गर्म दूध के साथ सेवन करें - 
- ( भाव प्रकाश से ) 
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दर्दके दूर करनेमें कठिनाई दोती है । आयुर्वेदमें सब तरदसे वेदनासे मुक्ति 
पानेके छिये ताम्रपपटी एक मात्र महौषधि है। शरीरके किसी भी स्थान 
में किसी सी तरहकी पीड़ा क्यों न हो, किन्तु पर्पी नियमासुसार सेवन 
बरनेसे, क्रमशः मात्रामें बढ़ाते हुए ताम्रपर्पटीके सेबन करनेसे निरचय ही 
दर्द कम हो जाता है। 

स्वर्ण पपंटी, विजयपप्टी नहीं रहनेसे भी रसपपंटीके द्वारा उक्त फल 
प्राप्त होता है। रसपर्पटीके अयोगसे यदि अधिक शुष्कता महसूस हो, तो 
घी और मधुके साथ > रत्ती स्वण भस्मके सेवनसे बढ़ी हुईं बायुका प्रकोप 
कमर हो जाता है यद् और रोगीको सद्दायता पहुंचाता है । 

कैन्सरकी कठिन वेदना यदि डीप---ऐवसरे एवं रेडियमके प्रयोगसे 
अच्छी नहो, तो ताम्र पर्पटीके सेवनसे से यह दूर हो जाती है'। पर्षटी 
सेवनसे दूर न होनेपर निम्नलिखित औपधिका अ्रयोग करना चाहिए । 

(१) ताम्रस॒त्म २ रत्ती प्रातः ७ बजे । अद्रकका रस ३ दोछा, नोबूका 
रस १ तोलछा, शहद भाधा तोलछा, विशुद्ध घी में तछा हुआ हींग १ शरत्ती, 
सेवन करना चाहिए । 

(२) वातगजेन्द्रसिंह, १० बजे । रसौनादि छहसूम, सोंठ, निषिस्दा 
कंसायके साथ सेवन करना चाहिए । 

.' (३) दशसूलारिष्ट या अख्गन्धारिष्ट । दोनों समय भोजनके बाद बरा- 
. बर मातन्रार्मे ठंढे पानीके साथ सेवन करना चाहिए । मंन्ना---१ कच्चा । 

(४) शीतारिरस, ४ बजे । ग्रोलमि्े चूणे एक आना, गर्म्म गायके 

घी के साथ सेवन करना चाहिए । 
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१. बेदनाके स्थानपर कुब्जकुठार तेलडको मालिश करनेसे कठिनतम - 

बेदना दूर होती हे । 

. *. वैदनाके स्थानपर प्रढेप :--मीठा -विप, छांगली विप, करवीं मूल, 
आकन्द्‌ मूल, घुस्तर भूल, विच्छूदी मूक, निषिन्दा पत्र, भालकुशी बीज, 
एरन्ड बीज, इ्रेत सरसप, क्रिचतील, तीसी, इंवेत पुन्नेवा, सजना बीज, सन 
बीज, मूली दीज, सेन्धक लवण, लछद्टसून; झुसब्बर, सारणीखार, गोधूम, 
आतप चावल, अर्जुन छाछ, एरण्ड मूछ, मनः शिछा, सिद्धि पत्र, भकातक, 
सोौ5---इन सब द्रब्योंकी एकन्र कर भाम्छठ दुृधि ( खट्टी दृष्ठि ) के साथ 
पीसकर अधुदके ऊपर लेप करनेसे अवुद्की वेदूना कम हो जाती है। 

... ३. कपडेकी पोटली वॉधकर भांगके पत्ते के साथ सेंक देनेसे अछुद्की 
कठिन वेद्ना दूर दोतो है। 

४. वृद्त-सेन्धवाद्य तेल या कुब्जश्रसारिणी लेछ या बहुत पुराना धी 
मालिश करनेसे तथा सन्‍्धक लवण और छिछकावाली उड़द दालकी पोटली 
यांधकर, काठके कोयलेकी तेज आगपर सेंक देनेसे अबु दकी तीज्र बेदना 
दर होकर रहती है । ; 

७, पृ कथित वेदना नाशक योछी थोए्ा गरव पानीके साथ सेचन 
करनेसे वेदना दूर होकर ही रहती है । 

० रालाल्ाव 
छाछासाव कन्पर रोगोंके वीचकी अवस्थाम एक कठिन उपसर्ग है । 
छाछाम्राव झुह होनेपर मानना दोगा कि रोग बहुत दूर तक आगे बढ़ 


गया और रोगीके शरीरमें सार चस्तु छाल आफारसे निकछ कर, सेगीकी 
हः ्च्- 
आतशः दुबंछ बना देता हू । लाछाज्ावफे छुछ दिन हो जानेके बाद, और- 
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रोगोके शरीरमें घाव उत्पन्न हो जानेपर, शरीर अत्यन्त झुप्क, हो जाता है। 
निम्नलिखित व्यवस्थाका अवलम्बन करनेपर  छालास्ावका फठिन.रूप 
दूर दौकर ही रहता है । 

१. हरिताल भस्मः-- है रत्तीकी मात्रामें, गव्य शत जाघा तोलाके 
साथ । पथ्य;--ग्रव्य घृत आधा पाव से छेकर १ पाव, एवं शरस दूध १ 
सेर प्रातःकाल सेवन करना होगा । इसके अतिरिक्त भव्य घृत द्वारा भन्‍य 
व्यंजनादि सेवन करने योग्य है। छुमथुर पका फछका रस सेवनीय है। 
गलेमें अबु दके बढ़ जाने पर खाते समय निगलमेमे कप्ट होनेसे गरम गाय 
दूधके साथ सेवन करना चाहिए |, 

२६ द्राक्षारिप्:--दोनों समय भोजनके बाद शीतल जलके साथ | 
मात्रा--१ कच्चा | | 

३. मोक्तिकयोग;--संन्ध्या समय ४ बजे साधारण गरम दूधके 
साथ सेवन करना ,चाहिए। प्रस्तुत विधि यथाः-प्रवारू,  भुक्ता, , शख, 
शक्ति, कड़ी, मकरध्वज,--प्रत्येक बरावर भागमें लेकर ७ दिन अम्ल दृढ़ 
में मिलाकर ६ रत्ती की गोली बना लेनी चाहिए । । कु 

४. नारदीयलक्ष्मी विछास रसः--रात्रिके' ७ बजे साधारण गरम 
दूधके साथ। डलिखित व्यवस्थाका अंबलम्बन करनेसे लाल बन्द्‌ होकर 
ही रइता है। जीवनशक्ति दोन होने पर छालास्ावकी मात्रामें ' वृद्धि होने 
लगती है। बृहचन्द्रोथमकरप्वज, दृहम्खाराभ्न रस, बसंततिलकरस और 
बसतकूसूमाकररसके सेवनसे, अनेक क्षेत्रमे, छाछाखाव बन्द होता है ।. 

५. गलेके कैल्सरमें ज्वरकी चिकरित्सा।-- कैन्सर रोगकी सत्य अब- 

स्थामें ज्वर आने छगता है। उसके बाद ज्वर नही होता, ऐसी.कोई बात 
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नहीं है । किन्तु, केन्सरके क्रमशः इद्धिकी अवस्थार्मे, क्षय रोगकी तरह ज्वर 
आने छगयता है। किसी-किसी क्षेत्रमें रोगीफो बीच बीच कुछ दिन ज्वर 
से कप्ट मिलने लगता है । इसके वाद ज्वर छूट जाता, ह.ै। जिस तरह 
सब रोगॉकी दृद्धि देखी जाती है, उसी तरदइ प्रत्येक क्षेत्रमें, प्रत्येक मार 
ज्वरसे पीड़ित होनेपर, रोगी ऋमदाः दुनेल होने छगता है। इस तरह 
कुछ दिनके अन्तरसे ज्वर कई बार आनेपर, रोगीकी यक्ष्मा रोगकी तरह 
प्रातःसायंकाल ज्वर भाने लगता है, एवं कुछ दिन रहकर राघ्िके समय 
छोड़ देता है । किसी-किसी क्षेत्रमं भविच्छेदीय ज्दर होते देखा जाता 
है। ऐसी अवस्था सब क्षेत्रोंमे नहीं द्ोती। गलेके केन्सरम जो ज्वर 
होता है, उसमे अधिकांश क्षेत्र कक की अधिकता देखी जाती है। कफके 
कम जानेपर साधारणतः ज्वर छट जाता है। रोगके वढ़नेकी द्वालतमें, 
दोष अधिक होनेपर ज्वर होने छयता है । रोगके खब भधिक दूरी तक 
बढ जानेपर रोगीके शरीरमें जो क्षय उत्पन्न हो जाता है, घहुत समय 


उसीसे सी ज्वर होने छयता है। इस स्थितिर्मे क्षय पूरा न होनेपर, 
ज्वर छटता नहीं । 


कन्पर रोगकी प्रथमावस्थामं जो ज्वर होता है, उसे ठेखकर, अवस्था 
समभकर, थर्थान्‌ चातरलेप्मज है या पित्त इलेप्मज, यद्द निर्धारित कर, 
उसके अनुसार औषधिका प्रयोग करनेसे ज्वर छूट जाता है। 

गछेके कन्सर की प्रधमावस्थामें कमी-क्मी रोगी इन्फ्लछएन्जा अर्थात्‌ 


वातर्लेष्मज ज्वरसे आक्रान्त दोनेपर, निम्नलिखित व्यवस्था करनेसे बढ़ 
मुक्ति पा सकता है । 


२- मृत्युज्यरसः--आतः काछ ७ बजे आदीके रस और दाहदके 
साथ सेवन करना चाहिए। 
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२. वात-गर्जाकुश :--१० बजे, एरण्डमूल रस भौर मधुके साथ 
सेबन करना चाहिए । 

३. त्रिपुरारिस्स :---१ बजे, आदीके रस और मधुके ' साथ सेवन 
करना चाहिए । 

४. महालक्ष्मीविलास रस +--४ बजे, भादी और पानके रस और 
मधके साथ सेकन करना चाहिए। ) 


रोगीको पित्त इ्लेप्मज ज्वर होनेपर 


१. ज्वरांकुश :--प्रातःकाल ७ बजे, आदीके रस और मधुके साथ 
सेवन करना चाहिए । ्््ि 

२. हिंगुलेश्वररस :--१० बजे, परवक्षके वत्ते का रस और सधुके 
साथ मिलाकर सेवन करना चाहिए | 5 

३» त्रिपुरारिर्स :--सन्व्याके ४ बजे, आदीके रस और मधुके साथ । 

४. महालूक्ष्मीविलास रस :--सन्ध्या मय ७ बजे; आदीके रस, 
पानके रस और सधुके साथ सेवन करना चाहिए। 

गलेके ' केन्सर रोगकी मध्य अवस्थामें ज्वर होनेपर निम्नलिखित 
व्यवस्याका पाछन करनेपर ज्वर अच्छा हो जाता है। 

श्वेताश्रपुटदम्ध हरितालः-प्राःःकाल ७ बजे । ,मात्रा---२ रत्ती । 

आदीके रख और मसधुके साथ-सेक्स करना चाहिए । 

२. शोधित हिंगुल /---१० बजे । २ रत्तीड़ी मात्रामें परवलके पत्ते 
का रस और सघके साथ सेवनीय है । 

३. मोक्तिक योग :--१ बजे, आदीके रस और मधुके साथ । 


डे 


० ऋ#न्‍्सर रोगकी चिकित्सा 


9. सिद्धमकरध्चज ;--४ बजे, 3 रत्तीकी मात्रामँ, ठुलसीके पत्तेका 


न ्च््ा 


रस और यथुके साथ । 

रोंगकी शेप अवस्थार्म हमेशा ज्वर रहने पर निम्नलिखित व्यवस्थाका 
अवलम्बन करना चाहिए । 

, हरिताल भस्म :--ह६ रत्ती) प्रावःकाछ ७ बजे १० बूद्‌ गायके 

घी के साथ सेवन करना चाहिए । 

२. शाज्मगाकक :--> रत्ती। १० बजे घी और गोलमरीच चुणे 
| आना भर के साथ । 

४. दशसूलारिप्ट :- दोनों समय भोजन के वाद बराबर मात्रा 
में जीवठ जल के ताथ | मात्रा--४ डास। 

४. ठहनद्राक्षादि छत +--सम्व्याके ४ बजे, अत्प गम दुधके साथ । 


४ जाके के कन्देर की दंगत-चिकित्सों $६ 


श्ह 


१. कं 


हे 


झतीकृत ताम्र, १ रत्तीसे छेकर २ रत्ती, आदीके रस और 
सेवन करने से, सब प्रझारके वमनका निवारण होता है । 


बाप 
ध््ग भा 


है 


जि 


५. धुस्च के काव के साथ वमनास्त रस, सुधानिधि रस, वृषध्वज 
3सयू के रेबन से बमन का निव्गरण द्वोता है । कुप्ठरोगाविकारोक्त भमृतादि 
ह्याय उन विवरण में बड़ा उपकारी है। 

६ ँक्त्ाव का चिकित्सा ; 
विम्यशिव्य्त ब्यचस्यापच्च अनुयायी औपवनि सेवन करने से गले का 


विष प्र 
हित 
₹क 
हर 
के 


छू 


: क्रैन्सर रोगकी चिकित्सा... १ 


२. बहुपुटीत छोहभस्म ::--१ बजे । वासक पत्ते के रस एवं सधु 
के साथ। ( बहुपुटित वारितर लौहम॒स्म ) , 
- ३. हरितालछुभस्स :--४ बजे १० बूद्‌ याय घी के साथ। उसके 
बाद गांदा फूछ के पत्तेके रस मधु के साथ सेचनीय । ५ 
४. रक्त चन्दन १ तोलछा, मौलेटी.१ तोछा और जछ 'आधा सेर, 
एक साथ पका कर शेष आधा पाव उत्तार कर पीना । 5 
५. गलेके बाइर अब दसे पिचकारीके मुताबिक रक्तस्लाव होनेपर केले 
के जड़ के रस से सिचन करने पर रक्तद्नाव बन्द होता है। _ 
बाहरका अबु द में त्रनोत्पत्ति होकर घाव होनेपर एवं उससे रक्तश्लाव . 
दोनेपर निम्न-लिखित कषाय के द्वारा धोने से, रक्तत्लाव बन्द होता है । 
( के ) दर्रा, आमलकी, बहेड़ा; नीम का पत्ता, बेर का पत्ता, सॉदाछ 
हे का, पत्ता, आम की छाछ, जाम की छाल, बाबलाकी छाछ, बकुल का छाल, ' 
बड़ का छाल; भखत्य छाल, पाकृड छाल, इमर छाल, भाकन्दमूल, धुस्तूरमूल, 
कदम्ब छाल, “करवीर मूल, कुड़ची छाछ और अजुन छाछ, इन सबको 
१-१ तोलछा की सात्रार्में लेकर ५ सेर जलमें पकाकर, १३ सेर हो जाने पर, 


उसे उतार कर, पीड़ित स्थान को धोनेसे त्रण से रक्तल्लाव बन्द होता है 
और त्रण विश्योघित द्वोता है । ० 


/ (ख) आमलकी (आंवला), हर्रा, बहेढ़ा, नीम्र को पत्ती, हरिद्ा, | 
हीराकस, रसांजन, खूनखराप, दारूदरिद्रा--इन सबको, प्रत्येक का २ 
तौछा लेकर कुटके < सेर पानीमें पकाकर, दो सेर रह -जानेपर उत्तारके 
उसी जलके द्वारा घाववाले स्थान को धोने से, अबु द्‌ का रक्तत्माव बन्द हो 
जाता है, एवं उसके द्वारा घावकी पचन क्रिया निवारित होती है। 


(रे कैन्सर रोगकी चिकित्सा 


६ प्रयाछ अध्म--हुछरॉथाका रस अथवा विश्वल्यकरणीका रस और 
मधु के साथ सेवन करने से ये के मीतर का रक्तन्नाव बन्द दो जाता है। 
७, डूमर पत्ते के रस से अबलेद्द तैयार कर शीतऊ जल के साथ सेवन 
करने से रकक्लाव का निवारण होता है ।. “- 
उक्त अवलछेद् भयुंद्‌ के बाइरी हिस्से के ऊपर प्रकेप करने से रक्तत्राव 
बन्द होता है । 
८, गढ़ेक्के कन्सरमें अरुचिक्की चिकित्सा --- 
(१) आदित्य रस :--जआादी फे रस और मधु के :साथ । यह सव 
प्रकार की अछि को पिनष्ट कर देता है। 
(४) आदी के रत और गे गाय के घी को मिछाकर सेवन फरने से 
अ्रुचि घष्ट हो जाती है । 
(३) पंचतिक्तबृतगुसयुल्ल :--गर्स दुग्ध के साथ सेवन करनेसे अरुचि 
नष्ट हो जाती है । 
६ गढेके कन्‍्सरमें आवास उपसर्णकी चिकित्सा :--- 
(१) इरितारं सस्म ह॥ रत्ती, गम गव्य घृत १ दोछा अथवा भादौका 
रस एवं गव्य घृत वा गव्य घृत एवं गस दुल्धके साथ सेवन करना चाहिए । 
इस औषधि के सेवन फरने के वाद रोगी को शीतछ जछसे स्नान 


कराना चाहिए, एवं कई एक बार साधारण गम दुधके साथ यव्य घूच सेक्न 
कराना चाहिए । है 


(६) गछा बन्द होकर इ्दास छेने से कष्ट दोनेपर निम्नलिखित द्रव्य 
के साथ गर्म जल का वाप्प लेने-से इघासकफा कष्ट दुर दो जाता है | 
गोल मिचे चूणे १ धोछा, इरिद्रा घूण १ तोला, कर्पर १ तौर्ण, 


कैन्सर रोगकी चिकित्सा ५३ 
८ सेर जलवाले बत्तेन में खौछाकर, ' कागज की नछी उसमें डालकर भाष 
लेने से गला साफ हो' जाता है। वाक-यंत्र की सहायता से भाष छेनेसे 
' उपकार होता है। , ' ' 

३. आशशेवड़ाके फछ का चणे १ सात, गोलमिचे चर्ण १ भाग, 
गाय का घी १ भाग, तम्बाकू की तरह सजाकर धूम्रपान करने से .उपकार 
होता है । - 

४. निम्न-लिखित “मुक्ताय चरण” नामक औषधि गले के कन्सर की 
श्वासोपसर्ग के लिये एक महान-औषधि है । इसे भेध या गव्य घृत के साथ 
.. सदन कर, साधारण यम दुग्ध के साथ मिश्रित कर सेवन करना चाहिए। | 

, 'इसके बावजूद गर्म जल के साथ भी सेवन करने से काम चछ सकता है। 

: मुक्ताद्य चूर्णकी प्रस्तुत विधि:--मुक्ता, प्रवाल, वेदुरयमणि, शख, 
स्‍्फटिक, रसाजन, ससारकांचमणि ( दृढ़ काँच ), गन्धक, आकन्द्‌ _'मूछ, ह 
छोटी छायची, सेन्धव, सोवर्च लवण, इन सबका चूणे एवं जारित ताम्र, लौह 
एवं रोप्य चूण, कट्ट ललक फूल, केसर, जायफल,' शनबीज एवं आपांबीज, 
इन सबको समान भागमें लेकर मिश्चित कर लेना चाहिए । यद्दी मिश्रित 
चूणे सब जगद्द मुक्ताय चूणके नामसे विख्यात है । 

१० गलेके कैन्सरके शोष या शुष्कता की चिंकित्सा :--कैन्सर 
रोगकी बढ़ती अवस्थार्मे शोष होने लगता है । घावकी असहय पीडा; रक्त- 
ख्वाब, भोजन अहण करनेकी असमर्थता, छाछाख्राव प्रस्ृति बहुत तरहके 
कफारणसे शोषकी उत्पत्ति होता है । 

इस अव॒स्थामें स्निर्थ, दीपन, स्वादु, शीतल, अम्ल यूप और माँस रस 

द्वारा चिकित्सा करनेका प्रयोजन है। 


५७ केन्सर रोगकी चिकित्सा 


व्यवस्था पत्र 
१ द्वाक्षादि घृतः--साथारण यम हुघ के साथ ७ बजे । 
२. शूलहरण योग--साधारण गे दुधके साथ १० बजे | 
३. द्राक्षारिए:--दोनों समय भोजनके बाद बरावर मात्रार्मे शीतल 
जछके साथ १६९ बजे और राज्रिके ९ वजे सेवन करना चाहिए । 
४. घसमन्‍्तमाछती रसः--घुत भौर शहददके साथ संन्ध्याके ४ बजे। 
५० बृहतअश्वगन्धा तेछः--सब अंग मालिश करना चाहिए । 
२ न्० व्यवस्था पत्र 
१. वसनन्‍्तकुसुमाकर रसः--घुत जौर मधु के साथ प्रातः ७ बजे ।, 


२. अश्वगन्धारिषट/--दोनों समय भोजनके बाद शीतछर जलछके 
साथ । 


३. बृहतूशतावरी घृत:--साधारण ये दुधके साथ ५ बजे । 

४. पहवसारतेलः--सब अयमें मालिक्ष करना चाहिए । 

पथ्यः--एक माह छग्रातार घी हारा पका हुआ सांसका झ्कोछ (रसा) 
व्यवहार करना चाहिए इसके अछावा छत, दुध, साखन सेवन करना 
चाहिए | 


११ केन्सरकी कोष्ठबड्धताकी चिकित्सा 


(क).रोगी अधिक दुबे न होनेपर निम्नलिखित पाचन प्रयोग करनेपर 
कोष्ठवद्धता दर होती है । 


आमलको, दर्रा, बहेड़ा, त्रिवि , दुन्‍्ती, कुठकी, सॉंठ, सौन्दाल, 
सोनामुखी, एरण्टमूछ, मुनक्ा--अत्येक ३ आनेके चराबर लेकर आधा सेर 


कैन्सर रोगकी चिकित्सा '.... 


जलमें खौलाकर, आध पाव रद जानेसे, छानकर सेवन करनेसे रोगीकी 
कोष्ठबद्धता दूर होतो है । 

(ख) रोगीका कोष्ठ अपेक्षाकृत झूदु होनेपर निम्नलिखित जुलाब 
द्वितकर है । ' 
सोनामुखी आधा तौस्म, इरीतकी १ तौछा और मुनक्का आधा तोछा, 
- भाधा सेर जलमें खौलाकर, भाधा पाव रह जानेपर सेवन करना चाहिए । 

(ग) रोगकी प्रथमाक्स्थाममें रोगीका स्वास्थ्य अपेक्षाकृत अच्छा रहनेपर 
देहकी शुद्धताके लिये, जुलाबकी आवश्यकता होनेपर रसेन्द्रसार सम्नहका . 
विरेचन अधिकारमें लिखा हुआ “सवन्विसुन्दर रस” शक्कर घुला हुआ 
पानीके साथ सेवन करना चाहिए । 

कोौष्ठ अत्यन्त कुटिल होनेपर एवं किसी-किसी स्थानसें वेदनासे-निदृत्ति 
पनेके लिये विरेचन की आवश्यकता होनेपर “इच्छामेदी रस” व्यवहार 
करना चाहिए। यह आवश्यक है' कि जुलाब देते समय हमेशा रोगीके 
, शारीरिक स्थितिका ध्यान रखें। रोगीकी-शझ्क्ति और मांसका हास होनेपर 
तीत्र जुलाब नहीं देना चाहिए । रोगीका शरीर अत्यन्त दुर्वक होने पर भी, 
यदि दस्त करानेकी आवश्यकता पड़े तो ञ्से मुनका सिद्ध दुग्ध दिया जा 
सकता है । इस अवस्थामें संतरा रस, अनारस का .रस, अंगूरका रस, 
सेव, खजूर ऑटाकर विरेचन (दस्त) होनेके छिये देना उचित है। 
रोगीके कोष्ठ में आम संचित रहनेपर गरम जल या दुधके साथ एरण्ड तेल 
( रेड़ीका तेछ ) भाधा औंस की माज्ना्में देना उचित है । 

सिकित्सा क्षेत्रमं जिस जिस स्थान पर ताम्र भस्म का व्यवहार किया 
जाता है, उस उस स्थानपर प्रायः जुछाव छेन्नेकी आवश्यकता नहीं होती। 


६ कन्तर रोगकी खिद्षित्सा 
यदि माम्रके प्रयोगसे फोप्ठबद्धता रह पाती है, तो ऊपर लिखी जुलाई 
निर्भय होकर व्यवहार की जा सकती है । 

१२० गछेके केस्लरमसें घाव होमेपर पीच खावकोी चि!७क्रिसना।+- 
बाहरके घावसे पीच बहते पत्ता निम्नलिखित कथा द्वारा घाव धोनेपर 
पीवल्लाव का निवारण दोता है । 

१ आस छाल, जामुन छाल, बबुल छाछ, बकूछ छाल) बड़ गाक 
की छाछ, अद्धत्य छाल, यज्ञ उमरकी छाल, नीम छाछ, बेरगाठेकी छींछ, 
कदस्व छाछ, कुडची छाछ, कड़वी छाछ; आकन्द्‌ छाछ, धत्रेकी जड़, रसां- 
जन, सून खराप, ईराकस, फिटकरी, गेर मिट्टी, आामछकी, हरीतकी, बहेडा, 
सक्तचन्दून, इवेतचन्दून, एरण्डमूछ, अगरूद की छाल, नारियलका जड़, 
अनार॒का जड या खोसा, प्रत्येकका १ तोछा दजनर्भ लेकर, ८ सेर पानीर्स 
खौदाफर, २ सेर रइनेपर घावके रथानकों थोनेसे वोन्सरके वाइरके घावके 
 पोषका निवारण हो जाता है । 

६, त्रणराक्षस तेलफे छग्ानेसे मी शीघ्र उपकार होने छगता है । 


३. घावमें रसकी वृद्धि अति सात्राें हो जानेपर निम्नलिखित व्यूथ- 
सवा पत्रके अनुसार औषधि सेवन करनी चाहिए । 


१ ताम्र सस्स--आदीके रस और मधुके साथ सेव्य है । 


२. खद्रिरिष्ट:--दोनों समय भोजनके बाद गीतरू जलूफे साथ 
सेब्य है | ह॒ 


३ प्ंचतिक्तजुतगुणुरू मात्रा $ तोला, संन्‍्याके ४ बजे, 
साधारण गे दुधके साथ सेवन करना चाहिए। 


४ महाभल्लातक :--सम्ध्याके ७ बजे, चीनीके शर्वतके साथ सेवन 
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करना चाहिए। इसंके सिवाय शाखोट तेल, कड़वीराय तेछ, भद्दासिन्दुराय 
तेल, कृष्णसरपतेक, केन्सरके घावसें प्रयोग करनेपर, पीषका वहना बन्द 
होता है। 

१३. कैन्सर की शोथ चिकित्साः--केन्सर रोगसे, कुछ दिन 
भोगनेपर रोगीको शोथ उत्पन्न होता है। साधारणतः यह्ृत, हृद- 


पिंड और इककी दुबंहता-से शोथ उत्पन्न होती है। सब स्थानॉर्मे 


एक साथ ही तीन यन्त्रोमें दोषोंकी उत्पत्ति नहीं होती है। मानव शरीरमें 
उल्लिखित तीन यंत्रमिं से यदि एक सौ खराब दो जाय, तो शोथका होना 


. अवश्यम्मावी हैं। तीनों खराब दो जानेपर तो कोई बात ही नहीं। 


कहे 


शोथ एक कठिन और भयंकर उपसर्ग है। यह प्रायः अमंगलकारी है 
इसछिए भोथ उत्पन्न दोते ही उचित चिकित्सा करनी चाहिए । 
*' गेका केन्सर किन किन व्यक्तियोंको हो सकता है ९ ' 

१. चिकित्साके प्रसंगमें हमने प्रत्यक्ष देखा है कि जो छोग कम उम्रमें 
दी आमवात ( गाउट रिउमेटिज्म और आश्ंराइटिज ) से भोगते रहते हैं, 
भविष्यमें वे हो लोग आयः प्रमेहके शिकार हो जाते हैं। प्रमेह होनेषर ' 


:, मुत्नमें 'एलबुमिन' हो जाता है। एलवूमिन सथुक्त अ्मेह, अर्थात्‌ लालामेह, 


भविध्यमें क्षय रोगका ही रूप. धारण कर लेता है । जेपे, कन्सर, टी० बी० 
ग्रीन प्रभति अनेक प्रकारके दुश्साध्य रोगोंके आविर्भाष की सूचना दे 
द्वेता है। 

२, जो लोग पहले अजीण रोगग्मस्त हैं, उन लोगॉको भविष्यमें 
भागवात हो जाता है, एवं उसके दोनेके बाद स्रोत बन्द होकर दुःसाध्य 
भबु दकी सश्टि हो जाती है । ४ 
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३. जिस व्यक्तिको पहले पट कफ अधिक रहता है, एवं क्रमशः 
जीवनशक्ति क्षीण होने छगती है, उसको कुछ ही दिन के धाद, कर्फक साथ 
आम संयुक्त होनेपर लोत विवद्ध होकर भाम कफज जबुद हो जाता है। 
यही अवु द्‌ केन्सर में परिणत हो जाता है । 

४. अनेक स्थानॉपर बहिरागत विप अर्थात्‌ सिफिलिस और गनौरिया 
का विष शरीरमें बहुत दिन रहनेपर अन्तर कठिन अबुद्‌ की झष्टि कर ढेता 
है। बादमें यही भवुंद केन्सरसें परिवर्तित हो जाता है । 

७५. जो लोग किडनी अर्थात्‌ वृककी विकारके कारण में बहुमृत्न रोग 
द्वारा बहुत दिनसे भोगते रहते हैं, उन छोगोंके यलेगें कन्सर रोग द्वोते 
हुए देखा गया है । 


६. जिन छोगोंके दातके मसूड़े, टान्सिल, छोटा जीव, वाह आदि 
फूछते हों और गलछेके नीचे की अन्धियाँ (ग्लेण्ड ) आदि फूल जाता हो, 
उन छोगोको सी अन्तिम उम्रमें गलेका केन्सर रोग होते देखा जाता है । 
यह अनेक जगह देखा गया है कि जिस क्षेत्रमें मां, बापको कौढकी 
बीमारी हुईं हो भौर उनके बच्चे अगर इस रोयके शिकार नहीं भी हुए 
हों, तो उन्हें केन्सर रोग हो जाता है । इसके बावजूद यह भी देखा गया 
है कि एक अंगर्मे फोढ है, और दूसरे अंग्से कैन्‍्सर हुआ है । 


सब तरहकी शोथ दूर करनैके लिये रसपर्पटी महौपधि है। रोगी 
पपटी सेचनर्में असमर्थ होनेपर उननेवाप्टक पाचन, पुननंवाद्यरिष्ट, शोथो- 


दरारि लोद, पंचाम्ृतलीह, पुनर्ववामण्डर, पाण्इ५चाननरस, अ्रस्ृति औषधि 
विवेचनाएूवेक प्रयोग करनी चाहिए। 
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बृककी शिकायत रहनेपर पुननंवाष्टक पाचन, सारिवाद्यारिष्ट, प्रमेह- 
मिद्दिर तेलको मालिश, वृहत शुष्कमूलादि तेल, बृढ़्त्‌ शतावरीघुत,' बहत्‌ 
छागलाद घृत प्रमृति औषधियां प्रयोग करने योग्य है । 

इतपिण्ठमें दोष होनेसे घुननवायरिट्,, अजुनध्षत, प्रभाकरगोली, 
हृदयार्भवरस, दशमूल तेल आदिके श्रयोगसे विशेष छाम होता है। 
यकृतके विड्वारके कारण शोथ उत्पन्न होनेसे पंचास्त लोइ, तालमखना 
( कोकिछाक्ष ) का रस और शहदके साथ सेवन करना चाहिए तथा 
इसके साथ पुननेबामण्ड्र ऊपरके अनुपानसे सेवनीय है । 

सूजनके साथ पेटमें जछ दोॉनेसे शोथोद्रारिलौह, ग्राणबक्भरस, 
छौहपर्पटी आदि औपधियां सेवन करने योग्य हैं । 

मविष्यमें अनिष्ट करने लायक यदि शोथ दिखाई देता है, तो विजय- 
पर्पती उस समय एकमात्र औषधि हे । । 

१४. केन्सर से उत्पन्न अतिसारकी चिकित्साः--यक्ष्मा रोगकी 
तरह केन्सर रोग में मी अतिसार होनैसे हाछत बड़ी खराब द्वो जाती ह्ै। 
केन्सर रोग क्षय आरम्भ होनेकी अवस्थामें, -यक्ष्मा की तरदद सबसे पहले 
रोगीके बलकी रक्षा करनी आवश्यक दो जाती है। क्योंकि, बल और 
माँसके क्षय हो जानेसे रोगीके आराम होमेकी कोई जाशा नहीं पायी जाती । 

,. गलेके केन्सर रोग उत्पन्न अतिसारकों दूर करनेके छिये अफीम 
मिश्रित औषधिका प्रयोग करना चाहिए। इससे रोगी का अतिसार सहज 
दी में भच्छा हो जाता है एवं तत्संग कैन्सर की घोर पीड़ा यथेष्ट परि- 
माणमें घट जाती है । जातिफल रस, कर्पूर रस, श्री मदनानन्द गोदक, । 
कुटज रसक्रिया, कुटजा रिप्ट, अद्विफेनासव, मुयस॒दासव, म्तसंजीवनी सुराका 


० केन्‍्सर रोगकी चिकित्सा 


प्रयोग करना धादिए। इन सब औपधियेंके प्रयोग करनेते यदि भतिसार 
कप वहीं होता है, वो स्वर्णपटी का व्यवृद्वार करना चाहिए । 


पथ्य+--वकरी के हुधके चाथ वाली, जछा हुआ कच्चा बेत, सिद्ध 
किया फच्चा केछा । 


१६५ गठेके कैल्सर रोंगका आश्लेपः---गलेके कन्सरकी अन्तिम 
दशायें रोगीके शरीरमें प्रवल भाक्षेप उत्पन्न हो जाता है । इस समय वात- 
व्याविकी चिकित्सा करनेसे काम दोता दे । इस दशामें वातारि रस, बृदृद- 
बातचिन्तामणि रस, थोगेन््र रस, खल्ली तंछ, भ्रसारणी तेल, एवं घुरातन 
घी की मालिश करनेसे फायदा होता है । 


निम्नलिखित “आक्षिप निवर्तक” नामक औषधि केन्सर रोगके आक्षिप 
निवारण करनेमें विशेष फायदा पहुंचाती है । आँवछा ४ जाना, इरीतकी ८ 
थाना, बहेड़ा ४ भाना, निशादक ४ आना, कपू र १ थाना; हिंय २ जानता, 
बिटत ४ आना, छटामांसी ४ भाना--इन सबको जलमें पीसकर, तीन रप्ती 
की यौली बनावे | अनुपान--गर्म दुबे । 
- निम्नलिखित भाक्षिप निवारक तैछ यालिशा करनेसे कैन्सरका भाप 
दर होता है। 


आक्षेप लिवारक तेल;--सरसॉका तेछ ४ सेर, गोमृत्न १६ सेर, 
विम्बी पत्तेका रस ८ सेर, कब्कार्थ जदामांसी १ सेर--सियमपूर्वक पैंल तैयार 
झरके इसके नस्य लेने तथा मालिश करनेसे आक्षेप दूर होता है। 

१६. गलके केन्सर रोगके घावमें कीड़ा पड़ जानेपर उसकी 
चिकित्सा;--१, धत्रेका पत्ता, आकन्दका पत्ता, निषिन्दाका पत्ता-इन सब 
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को १-१ छुटांक ऊेकर ८ सेर जलमें पका ले और जब २ सेर रद्द जाय तो 
उस पानीके द्वारा घाव धोनेपर कोड़े मर जाते हैं । 

२. नीमको पत्ती और त्रिफलाके पके हुए जलसे धुछाई करनेपर और 
कृहद्‌ सोमराजी तल, त्रणराक्षस तेल, महाखगुडच्यादि तलके व्यवद्ार करनेसे 
भाषके कीड़े नष्ट हो जाते हैं । 

१७. गलेके कैन्सर रोगोंमें घाकस्तम्भकी चिकित्सा | 

(१) इरिताल भस्म र॑£ रत्तीकी मात्रामें गोयके घी के साथ मिलाकर 
सेवन करनेसे फायदा होता है । कि 

' (२) उड़द, आलकुशी बीज, एरण्ड मुठ और नागवला, इन सबको आधा 
जाधा तोला लेकर, आधा सेर जलूमें पकावे और जब आधा पाव रह जाय, 
तो उसे उतास्कर घी सहित भुनी हुई हींग २ रत्ती, सेंघा नमक १ माशा 
प्रक्षेप देकर व्यवद्टार करनेसे वाकस्तम्भ दर होता है ।- 

(३) कत्याणावलेद आधा तोछा, थोड़े गत दुधके साथ सेवन करनेसे 
वाकस्तंस दूर होता है । 

(४) प्रातः सोमनाथ ताम्र, आदीके. रस और मधुके साथ । दोपहरकों 
बुहदूवातचिन्तामणि, शतेमूलीके रस के साथ- तीसरे पहर चतुभुज रस, 
"ब्राक्षी, 'शाकके रस और मधुके साथ सेवन करनेसे-एवं मस्तक पर महा- 
नारायण तेलकी साछिश करनेसे.वाकस्तम्म दूर दोताहै। -.- 

(०) तृषती प्रसारिणी और मद्दामाष तेछ की मालिश और इद्दृद पातारि 
रस, सॉठ और एरण्ड मूलके कड्ेके साथ, तीसरे पहर सेवन करनेसे दुजय , 
वाकस्‍्तम्म निश्चित रुपसे आरोगरय होता है । 


हू कैन्सर रोगकी चिकित्सा 


१८. गछेके कसर रोगयें निद्राहीनताकी चिकित्सा । 

केन्सर रोगकी अन्तिम अवध्थार्म रोगीके शरीरसें शोपण और सर्बा- 
गीण शुप्कता भत्याधिक रुपमें बढ़ जाती है । इस दश्यामें अद्याधिक वायुद्रद्धि 
के द्वारा उत्पन्न निद्राहीनतासे रोगी अत्यन्त कष्ट पाता है। इसके लिये 
निम्नलिखित व्यवस्था करनी चाहिए । 

(१) रोगीकों भंसका दुध पीनेकों ढेला चाहिए । 

(२) विष्णु तैठ, सध्यमनारायण तेल, इृढ़त्‌ शतावरी तेछ, पछवसार 
तेल, मह्ानारायण तेल आदि पुष्टिकर तेलों द्वारा सर्वा'ग मालिश करनेसे 
रोगीको नींद आ जाती है । 


' (३) बृहत्‌ शतावरी छत, सामान्य गरम दूधके साथ पीनेंसे रोगीकों 
निद्रा आ जाती है । कु 

(४) उडदका यूप, झुपुनी श्ञाक का यूष, मायर मछुछी का यूष, भेंसके 
दुधकी त्सी, जूट शाक्रका यूप, रोगीको अवस्था समझकर देनेसे रोगीकों 
नींद भाती है. । 

(५) अतिशुद्ध स्वण सिन्दूर, चौथाई रत्तीकी मात्नाम लेकर, चावलके 
धोवनके साथ या ञतावरके रस से सेवन करनेसे नौद आती है । 

(६) वायुछायासुरेन्द्रतेल:--सर्वाश्षमें मालिश करनेसे रोगीको नौंद आा 
जाती है । 

(७) रोगीका बछ और मांस यदि क्षीण नहीं हुआ है, तो खदु विरेचन 
के बाद कच्चा केला, परचछ और मागर सहछुछीका थूप एवं घोछ और 
चाछी चावछका सात अहण करनेसे नींद आती है । 

| (4) भांय को भूनकर' चूणे बनाकर रातसें मधुके साथ सेवन करनेसे 
नौंद खूब आती है। 


कैन्सर रोगकी चिकित्सा ' &३ 


४ (%९) पीपल्मूलका चूणे गुड़के साथ मिलाकर ख़ानेसे बहुत दिनकी नष्ट 
निद्रा पदलेकी तरह आने छगती है। 

(१०) काकजंघाकी जड़ अथवा काकमाछीकी जड़ सिरमें बांधकर _ 
रखनेसे नींद आती है । न 

(११) काकसाकछी की जड़ और त्वक सिद्ध करके पान करनेसे नींद 
आती है । 

(१२) जिस ममुष्यको नींद नहीं आती है, उसे दुध, दद्दी, मांस रस, 
' भदिरा पीना चाहिए । 

(१३) अभ्यंग, उदव्तेन, स्नान, नेत्र तर्पण, कर्ण तर्पण और ,मूर्थ तर्पण 
करनेसे अच्छी नींद आती है । ह 

(१४) मास रसमें, शाकमें, रसामें, घी प्याज सिश्चित करके सेवन 
करनेसे अच्छी नींद भाती है । 

६. गलेके कन्सरमें गला बन्द हो जानेपर उसकी चिकित्साः 

गलेके कन्सरमें अनेक कारणोंसे गला बन्द हो जाता है, ,जिसके फछ- 
स्‍्व॒रप रोगीको सांस लेनेमें तकलीफ होती है |, शीघ्र ही, इसका प्रतिकार 
न करनेसे रोगीकी म्त्यु हो जाती है । हे 

निम्नलिखित उपाय द्वारा 'इसकी चिकित्सा करनी चाहिए।_, 

(१) चिकित्सा करके रोग अच्छा करनेका यदि समय हनहों है, तो 
उस समय “्रेकिओटामी” द्वारा चिकित्सा करनी चाहिए। 

(२) इस दशामें कृष्णसर्पके विष द्वारा बना हुआ स्वल्पशुचिकाभरण रसका 
प्रयोग करनेसे विशेष उपकार होता है। शुचिकासरणके व्यवहार करनेके बाद्‌ 
शास्त्रानुकुछ शीतक्रिया करनी आवश्यक है । 


६8 कैल्सर रोगकी चिकित्सा 


(१) आशप्नेबढ़ाकी ( साखोद ) जड़का घुर्ण, गोलमिचेका चूर्ण; गायके 
घृतके साथ धृम्नरपात करनेकी विधि जो पहले खिखी जा घुकी है, उसी 
तरइसे पीनेसे विशेष फायदा होता है । 

४--४वैकथित इल्दीका चूणे; चूना; काली मिर्च, और कर्प रके माप 
लेनेसे उपकार होता है । ग 

५-- धत्रेका वीज, मीठा विष एवं स्वर्णयटित नारदीय महालपंमी- 
विछास बटी, कांचनारझुगुछ, सोमनाथ ताम्र, ताम्रभस्म अ्श्नति औषधियों 
का उपयोग करनेसे विशेष छाम होता है । 

२०. गहेके वन्‍्छर रोगमें प्रछाषकी चिकित्सा | 

प्रायः रोगकी अन्तिस अवस्था रोगी प्रछयाप करता है। इस अब्स्था 
में रोगीकी गर्दन और गछा फूछकर एक हो जाते हैं, एवं रोगी यम्त्रणासे 
बेहोश हो जाता है, तथा रोगी वीच-बीचमें प्रक्राप करने रूगता है. । इस 
अवस्था रोगीके अपने आदमियोसे भनुयति लेकर दृहत्‌ सूचिकासरण रस 
प्रयोग करें । इसके अयोगसे रोगीको संज्ञा छाभ् होगा । अनेक क्षेत्रमें रोगी 
इस दवाके द्वारा बहुत प्रकारके कप्टसे निवृत्ति पाते हैं । 
>... इसके अलावा चतुभुज रस, वृहतवातचिन्तामणि रसका प्रयोग करनेसे 

इस अवृस्यामें विशेष छाम होता है। 

१०गलेमें बात-प्रधान केन्सरका छक्षण :--(क) दुर्जय वेदना, 
(खत) सवजिव्यापी शोष व छुष्कतता (ग) झछ वेदना (घो) स्वरभंग (ो 
श्वास कप्ट प्रद्नति 

२. गछेमें पित्तपधान केल्परका लक्षण :--(१) ज्वर, (२) दाह, 
(३) रक्त वमन, (४) अनिसार, (५) घावमें पचन प्रसृति । 


कैन्सर रोगकी चिकित्सा ६ 


३. गछेमें कफ-प्रधान केन्सरका लक्षण--(१) अरुचि) (५) खांसी. 
(२) मस्तक परिपूणेता, (४) ग्न्थिदद्धि, (५) शोथ प् भ्ति । 

गलेके त्रिदोषजनित केन्सरमें उलिखित लक्षण, प्रायः सभी अत्पाधिक 
मात्रामें विद्यमान रहती हैं । 





अष्टस अध्याय 
साध्येषु भेपज्ण॑सर्वमीरित॑ तत्ववेदिना । 
असाध्येष्च॒पि दातव्यो रसोञ्तः श्रेष्ठ उच्यते (| 
( इति रसेन्द्रसारसंग्रहे ) 


गलेके केन्सरकी विष-चिकित्सा 
भारततर्षमें वेदिक-युगसे अनेक प्रकारके स्थावर और जंग विषोंका 
औषधिरूपमें व्यवहार होते आरदा है। शास्त्रमं लिखानुसार अच्छी 
: तरह उपयोग करनेपर ती९ण विष उत्तम औषधियें ' परिणत होती है, एंवे 
दुष्पयोग करनेसे उत्तम औषधि भी तीक्ष्ण विपमें परिणत हो जाती है । 
अति श्राचीन काहसे आयुर्वेद्स अनेक प्रकारके स्थावर/ जंगम विपका 
व्यवहार दौते भा रहा है, एवं इससे स्थायी छाप्म भी होते आ रहा है। यह 
रसायनग्रणयुक्त अर्थात्‌ विषसेवन करके मनुष्य शरीरको - बली-पलित-जरा- 
व्याथि आदिये मुक्त करके कान्ति यैदा करनेवाला तथा नीरोग रखकर रवेस्थ 
और वीर्यवान बनानेवाला है | मीठा विष, छांगली चिर्ष; 'क्रष्णसप विष प्रश्ति 
नानाप्रकारके विष गलेके केन्सरके लिये व्यवहृत होते हैं । घिपघटित औषधि 
द जल्द' लाभदायक दोते हैं, एव इसका फल €थायी होता है । मेरी लिखी ड़ 
५ 


केन्सर रोगकी चिकित्सा 


हक 
की/९ 


“इस चिकित्सा” बामक पुस्तकके प्रथय खण्ड विपके प्रसंगर्म विभिन्‍न प्रकार 
बिप प्रयोग-दिधिके सम्बन्ध विस्तृतरुपसे आछोचना छी गई है।। विपके 
व्यौगसे केन्सरकी भयकर यंत्रणा निवारित होती हैं एवं कन्सर द्वाग ग्रसित 
बानव-गरीरकी सनाथु, तठु, घिरा, घमनी इत्यादि मत पदार्धकों पुनर्जीवित 
करके द्व्यकान्ति उत्पन्न करता है । 
गछेके कन्‍्सरका पथ्यापथ्य 

पृथ्य :--स्वेद्न, विरेचन, वमन, गण्डुपवारण, प्रतिसारन, कबल- 
झहण, रक्तमोक्षण, नस्य, धूम, शस्त्रक्रिया, अभिकर्म, तृणधान्य, जौ, सूग, 
उडदकी दाल, जांगल मांसका यूष, बड़ा पूटी माछ ( सरछ घुटी ), करेला, 
पप्वछ, कच्ची सूछी, कपूंरते वास किया जल, गसे जल, खदिर, छत, कटु 
द्रव्य, तिक्त ग्रव्य, ये सब सुपथ्य हैँ । 

भपध्य +--दन्तकाष्ठ, स्नान, अम्ल द्रव्य, मत्स्य, भानूप मास, दही, 


हुघ, गुड़, उडदकी दाल, हुय्ष अन्न, कठिन भोजन, अधोसुख कर सोनः, युद 
और कपाय द्रव्य--वे गलेके बोन्सरके लिये अपध्य हैं । 
गछ्ेके फन्सर रोगमें शबस्त्र-चिक्नित्सा 

रोयके प्रारम्भ होते ही, शस्प्रचिकित्सा केन्सररोगर्म विशेष लाभ 
करती है. तथा इसके द्वारा केन्सररोगका रोगी मुक्ति छास करता है। 
अबु द्‌ जिस समय दोपशत्य रहता है, जर्थात्‌ चारों भोरते शिराजाल न 
फेलरर फ्रेवछ उद्सुत हुआ रहता है, उस समय शस्जविकित्साके द्वारा 
जड़से उखाड़ देना सब तरहसे समीचीन व्यवस्था है। शस्त्रचिकित्सा करते 
समय आयुर्वेदीय पूकर्स जौर पश्चातकर्म दोनेकि प्रतत ध्यान रखना 


कैन्सर रोगकी चिकित्सा हे 


आवश्यक है। अर्थात्‌ जिस दोषके कारण केम्सर उत्पन्न होता है, उसी 

दोषको दूर करना ही सदा करत्तंव्य है। इसमें आपरेशन करनेपर स्थानीय 
. दोषजनित व्याधिका निराकरण तो हो जाता है, लेकिन इसके दूसरे 
आक्रमणसे रोगी बच नहीं सकता। केवलमात्र दोप अर्थात्‌ वायुपित्तकफकी 
विक्ृति निराकृत दोनेपर व्याधिका दूसरा आक्रमण नहीं हैँ ता । इस दोषके 
निराकरणके लिये काय चिंकित्साका प्रयोजन है । 


गलेके केन्सरकी रस-चिकित्साः--चरक, सुश्रुत, वाग्मट्‌ प्रश्नति पूर्व 
आचार्यगण मानव-शरीरके विभिन्‍न अंगॉसे उत्पन्न विभिन्न श्रकारके कैन्सर 
रोगके वर्णनके प्रसगर्मे उन सबोको असाध्य घोषित क्ये हैं. एवं उन सबो 
की चिकित्सा-विधि घाराबादिकरूपसे नही लिखे हैं। अधिकाँशक्षेत्रमे केवल 
रोगके नाम या साधारणरूपमें वर्णन कर उन आचार्योने अपने कर्तंव्यका 
शेष समम्का है । परवत्ती तांत्रिक युगके रसचिकित्साचायंगण, यथा, आदिम, 
चन्द्रसेन, मन्धान भेरव, नागाजुन श्रमृति सिद्धवेद्ययण चरक-हश्र॒त में 
» कथित बहुत ही असाध्य व्याधिमें रसोषधि प्रयोग करके सफलता प्राप्त किये 
हैं। बहुतथाकथित असाध्य व्याधियाँ भी उनके अपूर्त चिकित्साप्रणाली एव 
रसौषधिके गदरे प्रभावसे निराकृत हो जाती थी । जिन सब रोगॉका मूलो- 
च्छेदन नहीं होता था वे भी रसचिकित्साके प्रभावसे बहुत द्नितक स्थिर रह 
कर रोगीको कर्म्मशक्ति ठीक सुपसे रखे हैं । रोगीकी दु छदायी रोगयन्रणा 
इर तरइसे निराकृत हुईं एवं अनेक क्षेत्रोंमें बहुत तरइकी - व्याधियां सम्पूर्ण 
रूपसे दूर हुईं थीं। चरक आदि पूर्व आचार्यों' द्वारा बनौहुई औषधिया केन्सर 
चिकित्सके क्षेत्रमें बिलकुल कोई फल नही दे पाती, ऐसी कोई बात नहीं है। 
अपितु उनलोगोंकी सद्दायतासे रसौष थे प्रयोगमें अपूर्व सफलता श्राप्त होती है। 


६८ केन्‍्सर रोगकी चिक्षित्सा 


कैन्सरसोग में डिप-एक्सरेकी चिझह्तित्साः--भाधुनिक विशज्ञानसे 
आदिप्कृत डिपएक्सरे द्वारा अमेक चिकित्सक केन्सर रोच्की चिकित्सा 
करते हैं। केन्सर रोगर्से अबुदकी बरद्धि और यंत्रणाको कम करनेके 
लिये साधारणतः डिप-एक्सरे का अयोग किया जाता हे । इसके द्वारा 
सब क्षेत्रेंमिं सन्‍्तोपजनक छाम हो, ऐसी वात नहों | साधारणतः केन्सर 
रोग को एक स्थानीय रोग मानकर डिप-एक्सरेके जरिये स्थानीय चिकि- 
स्पा होती है! और इसके द्वारा कुछ दिनों तक अवुदबद्धि का छास तथा 
य॑त्रणाकी निदृत्ति होती है, परन्तु इसके:ढवरा आन्तरिक दोष दूर नहीं 
होता । पतिकि परिणाम यह होता है कि कुछ दिनिके बाद अवृद और प्रबल 
हप धारण कर छेता है भर रोगी जिन्दगीसे दाथ थी बता है ! 
इमारे देशके 0.900]0279$ के अज्नानताके कारण ट्री हो भथवा 
जिस शोगकों दूर करनेके लिये वे रेडियसक्रा प्रयोग करते हैं उस रोगके 
निदान; स्वह॒प, विद्वृद्धि, पूववर्ती अवस्था, परवर्त्ती अवस्थाके विपयमें 
उन्हें विशेष ज्ञान व होनेकी चजहसे ही हो, किस क्षेत्रमें कितना डिप-एक्सरे 
का प्रयोग करता होगा निर्वारित नहीं करके चिकित्साका एक (/0७78४७ 
ऊेसे २९, ३९, ४९, बार तकक्‍का अयोग करते हैं और उसका परिणाम 
ईंख़रके ऊपर छोड देते हैँ। अच्छे ढगसे प्रयोग करनेपर किसी-किसी 
स्थानर्मे १-९ वर्ष तक रोयोकी शारीरिक स्वस्थताका बोध होता है। इसके 
चाद्‌ फिर रोग तीम्र वेगसे रोयीपर आक्रमण करता है. और इस मरतबे 


यह आक्रमण प्रायः दु साध्य हो जाता है । डिप-एक्सरेका प्रयोग दीक तरह 
से न होनेपर, कोसे खतम होनेके पहले द्वी, थर्थात्‌ ९९, ३९, ४२ बार, 


बेन्‍्सर रोगकी चिकित्सा है 


प्रयोगके शेष होनेके आये डी, रोगीको रोगकी यंत्रणासे पुनः पीड़ित होना 
पड़ता है और यह वेदना निरन्तर बढ़ती ही जाती है । ह 
गलेके केन्सरमें डिप एक्सरे का प्रयोग करना उचित है या नहीं 
पहले इमने कहा है कि ठीक तरहसे अ्रयोग करनेपर किसी किसी क्षेत्रमें 
डिप-एक्सरे द्वारा केन्सर रोगकी यंत्रणा शीघ्र ही दूर हो जाती है, उसके 
बाद यह यंत्रणा निश्चित रूपसे पुनः आरम्भ होती है। किन्तु 
कैन्सर रोगकी यंत्रणा इतनी तीव्र होती है, कि अधिकांश क्षेत्र रोगी 
की सहनशीलताके बादर हो जाती है। उन सब क्षेत्रोंमिं रोगकी तीत्र यत्रणा 
जल्द ही दूर करनेके लिये डिप-एक्सरेका प्रयोग करना आवश्यक है । 
लेकिन इसका प्रयोग सीमावद्ध दोना चाहिए। रोगकी पीड़ा शीघ्र ही दूर 
हो जानेपर इसका प्रयोग बन्द कर देना चाहिए। किसी-फिसी समय 
करेन्सर रोग के वाह्म अबु दोंके असाधारण इद्धिकों दूर करनेके छिये डिप- 
एक्सरे का श्रयोग किया जाता है एवं जब तक भुद्‌ नप्ट नहीं हो जाते, 
तब तक चलता है। इस «प्रकार अधिकांश क्षेत्र में ही >रझा00807'8 
अर्थात्‌ डिप-एक्सरेके स्थानीय प्रयोग की मात्रा अत्याधिक हो जाती है। 
परिणाम-स्वरूप आक्रान्त स्थान जल जाता है और थोड़े दिन; बाद प्रबछ 
रक्तक्नावके साथ बहाँका मांस नीचे गिर पढ़ता है और -चौगुनी पीड़ा बढ़ 
जाती है । इस समय रिकत7002880 छोय डिप-एक्सरेके प्रयोगसे 
कुछ फल नही दोनेका मत प्रकाशित करते है और डिप-एक्सरेके बदले रेडि- 
यम का गयोग करते हैं । अब बात यह है कि केन्‍्सरमें डिप एक्सरे चिकि- 
त्सि का प्रयोग करना चाहिए या नहीं ? चिकित्सा करते करते यदि यह 
समक्का जाय कि वमन, -विरेचनादि पंचकर्म, पूर्वक और पश्चातक्मेके 


छ० कंन्सर रोगकी चिकित्सा 


साथ गस्प्रप्रयोग, घुत, तेछ, सोदक, आसव, अरिप्ट, वढी, चूणे, अवलेद्र, 
विविध प्रकारको धातु भस्म आदिके प्रयोग करनेसे भी यदि रोगकी पीढ़ास 
कुछ कमी नहीं हुईं तो उत समय डिप-एक्सरेकी सद्ठायता लिया जा सकता 
है और २-१ प्रयोग करनेके वाद्‌ उप्तवका फलछाफल देखकर प्रयोग चलाना 
चाहिए । अंत्रणा दर होते ही प्रयोग वनन्‍्द कर देना चाहिए एवं सृछ रोग 
को दूर करनेके लिये औषधिका प्रयोग करना चाहिए । जिन सभी कारणोके 
कारण रोग उत्पन्न हुआ है, सर्वश्रथम डन्द्दी कारणोंका मूलोच्छेदून करना 
चाहिए । 


कारण न जानने पर रोगी को नाडी, रोग का स्वरुप अर्थात्‌ भाक्ृति, 
लक्षण इत्यादि देखकर दोषका स्वरूप समझ कर टन-उत्त दोरपोको 
चिकित्सा करनेसे सेगी रोगसुक्त होता है। रोगके तत्व का निर्णय 
एवं रोगीकी रोगयंत्रणाका निवारण करना द्वी चिकित्सक का कर्तव्य है । 
देय भायु प्रदान नहीं कर सकता । यह पीडा दूर करने के लिये डिप- 
एक्सरेकी जितनी सद्दायताकी आवश्यकता हे, उतना द्वी ठीक लेना 
चाहिये। जिद्द, यह हमारे चिकित्साशाइन्रमें नहीं है, ऐसा कह 
अगाहय करना नहीं चछ सकता । लेकिन इसे प्रहण करते समय रोगोके 
स्वास्थ्य, श्रदण करनेकी क्षमता पअम्ृति विषयोंका ध्यान करके डिप- 
एक्छतरेका प्रयोग करना आवश्यक है । इस प्रकार डिप-एक्सरे के प्रयोगसे 
चिकित्सक का कोई दोष नहीं होगा । रोगीके स्वास्थ्य, रोगकी उग्रता, 
रोगीकी सहनशक्ति एवं अहणशझ्क्ति आदि विषयों को समझ कर ढिप-एक्सरे 
अथवा रेडियसका प्रयोग करना आधश्यक है। भाधुर्वेद की चिकित्सा 
अलते रइने पर भी इसके प्रयोगमें कोई आपत्ति नहीं है। कारण आयुर्वेद्‌- 
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ऋषियोंने कहा है :--तदेबयुक्त' भेपज्यम्‌ यदारोस्याय वहपते,” वही 

श्रेष्ठ औषधि है, जो स्वास्थ्य होने में सहायता प्रदान करें। आयुर्वेद की इस 

उदार दृष्टि'द्वारा देखनेसे यह मादम होगा कि एथ्वीका कोईसी देश क्यों न 

हो, जदाँ किसी नये आविष्कारसे मनुष्यमात्रका कत्याण होता हो, आधुर्वेद्‌ 

उसे सदृर्ष अपना छेता है । अर्थात्‌, भायुवेद्का त्रिदोप विज्ञान, धरव्योका रस, 
वोये, विपाक और प्रभाव, प्रद्धति जायुवंदीय चिकित्सा-सूत्नोंके मापदण्डों 
द्वारा तौल कर आयुर्वेदशास्त्रकी देह पुष्टता के लिये प्रयोजनोय समक्त कर 
इसे अवश्य ही ग्रहण करना होगा । आयुदद्‌ के इतिहास की आलोचना 
करने पर हम देखते हैं कि अनादि काछसे आयुर्वेद ऐसा करता चला भा 

. रहा है। आयुर्वेदके वैदिक त्रिदोषविज्ञानके साथ तांत्रिक नाड़ीविज्ञान और 
रस-चि कित्सा का एकीऋरण इस उत्तिके लिये यथार्थ प्रमाण है । 

... किन्तु यह 'कहकर युक्ति-विरुद्ध विषयों को अ्रहण नहीं क्या जा 
सकता । “तस्मात्‌ न भिषजा युक्त' युक्तिबाह्मेन भेषजम्‌” । डिप-एक्सरे अथवा 
रेडियमका प्रयोग करना यदि उचित समक्ता जाय, ठंब रोगी को अवरथा 
सममकर, २-४ प्रयोग किया जा सकता है । इससे “शुद्धायुवंद्का शुद्धत्त्व” 
खंडित नहीं होगा। आयुर्वेदके त्रिदोपविज्ञानके तुलादण्ड पर (मापने से 
यह देखा जाता है. कि चातश्लेप्मप्रधान केन्सर रोगमें डिप-एक्सरे अथवा 
रेडियमका प्रयोग युक्तिसंगत है । 

किन्तु यह प्रयोग मात्रानुसार और समयानुसार ही होना चाहिए। 
शास्त्रमें लिखा हुआ है :-- - 
“मात्राकालाश्रया युक्तिः सिद्धियुक्तो प्रतिष्ठिता। 
तिष्टत्युपरि युक्तिज्ञो द्रव्यज्ञानवत्तां सदा।॥ 


कै. क्री नि 
डर कन्सर रोगकी चिकित्सा 


अर्थात्‌ युक्ति, मात्रा और समयोपयोगी , युक्तिके उपर ही कार्य की 
सिद्धिता निर्भर रहती है। दव्रब्यनानी चिकित्सक की अपेक्षा युच्तिज 
चिकित्सक का पद्‌ प्रतिष्ठित हे। थुक्ति द्वारा जो वस्तु भद्य है, वह 
विंदेशी हो अयवा स्वदेशी, उसके ग्रहण करने में आपत्ति करना उपयुक्त 
नहीं है। रेडियम, स्वनामथन्य वेशानिक मेडमकूरि द्वारा आवधिष्कृत 
एक विरेष घातुद्रव्य है । इसके स्थानीय प्रयोगसे यदि रोग दूर होता 
है, तो इसका प्रयोग करना ही चाहिए। क्न्तु अ्योय हमेशा टीक ठीक 
द्ोना चाहिए । शास्त्र भें लिखा दे--- 


“सम्यक्‌ प्रयोग सर्वपा सिद्धिराख्याति कर्मणाम्‌। 
सिद्धिराख्याति सर्वेश्च गुनेयूक्त सिपक्तमम्‌ ॥? 
अर्थात्‌ , क्मके सिद्धि होनेसे ही यह समझना होगा कि यह कर्म 
सम्यक प्रकार से प्रयुक्त हुआ है । आरोग्यरूप सिद्धि ही चिकित्सककों श्रेष्ठ 
और सर्वगुण सम्पन्न बनाती है । 
गलेके केन्सर रोगर्स रेडियम चिकित्सा | 
गले के केन्सर रोग की अत्यधिक वृद्धि की दशासें जब डिप-एक्सरेके 
प्रयोगसे भी कोई छाम नहीं होता, तब रेडियमका प्रयोग किया जाता हैं । 
किसी किसी क्षेत्र मे डिप-एक्सरेका प्रयोग न करके पहले ही रेडियम का 
प्रयोग किया जता है। रेडियम विख्यात फ्रासीसी विज्ञानी कुरी का 
अप्व आविष्कार है । परवर्त्ती काछके चिकित्सकगण, केन्सर, अर्तुददों एब 
नाना अक्रारके दुष्ट्रणेकि ऊपर इसका प्रयोग करके अनेक क्षेत्रों 
सफदवता प्रात किये है । ठीक समयमें रोगीके और रोग की अवस्था 
समककर ३-१ प्रयोग करने से रेडियम द्वारा अनेक स्थानों में विज्ञेप 
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लछाम होता है, किन्तु यद्‌ दु्भाग्यवष् प्रयोग की मात्रा अधिक हो जाती 
है तो रेडियम प्रयोग से जो हानि होती हैं, उसका वर्णन नहीं किया जा 
संकता | इससे आक्रान्त स्थान जल जाता है और कुछ दिनोंके बाद 
जला हुआ मांस घोर रक्तल्लावके साथ गिर पड़ता है। रेडियमके अधम 
प्रयोग से रोगी जो सामयिक अ'राम पाता है, इस समय उसकी भगेक्षा 
उसे चौंगुनी यंत्रणा भोगनी पड़ती है और शीघ्र ही रोगी रुत्युके मुंह में 
गिर जाता है। दो-एक श्षेत्रकों छोड़कर अधिकांश क्षेत्रमें गलेके केन्सरमें 
रेडियम के प्रयोग द्वारा कोई छाम नहीं देखा गया है। इसके प्रयोग से' 
जो कुछ छाभ द्वोता है, वह थोड़े समयके छिये ही होता हैं। रेडियम 
अयोग के बाद जो पुनः भाक्रमण द्ोता है, उससे रोगीको मर्मान्तिक पीड़ा 
होती है । विशेषज्ञ लोगों का यद्द मत है. कि ग्रीष्मप्रधान देशवासियोंके 
लिये रेडियमका प्रयोग विशेष छामकर नहीं होता। फिर भी यदि 
किसी प्रकार औषधि द्वारा रोग दूर नही होता है, तो सामयिक यन्त्रणा 
दूर करनेके लिये रेडियमका प्रयोग किया जा सकता है। पहले यह 
अवश्य ह्वी >ओोक क्र लेना होगा कि रोगीके रोग की पीड़ा दूर कंरनेका 
और कोई उपाय नही है और उसकी खृत्यु 'निश्चित है, किन्तु रोगी जो 
कुछ दिन तक जीवित रहेगा उसे कम पीडा होनी चाहिये, यही रोगी और 
चिकित्सक दोनोंका उद्देश्य है । 
गलेके केन्सर में जिस वक्त घड और गर्दन मिल जाते हैं, उस समय 
रोगी को इवास लेने में कप्ट होता है, रोगी -को उठते, बेठते और 
खाने में कष्ट होता है, रोगी हसेशा चचल रद्दता है, यँंत्रणा की 
चौटसे रोगी भगवान्‌ से इससे सुक्तिके लिये प्रताप करने लगता है, 


4, पर ब्द्मी नामिययिय 
७ केसमर रोगकी लिकित्सा 


सेगीका गछा बन्द्‌ हो जाता है भौर कुछ भी खा नहीं सकता, एसी दुगा 
में रेडियम झा प्रयोग करना बाद्विए। 

आयुवद की इम्टिसे रेडियस का प्रभाव /-वयद लोनविश्ोधक, 
बेद्नानाशक, वातइलेप्या निवारक, पित्तवर्थक, रक्तपित्तकारक, उाणवीर्य, 
कटुविपाक, पचन निवारक, घाव विशोधक, दुगस्वनागक्र, सध्मस्त्रोतगामी, 
स्वृत्प रसायण शुणयुक्त है । 

यथासमय स्थान, काछ, पान्न और मात्रा विचार करके प्रयोग करनेसे 
रक्तावु देमिं, त्र्णोर्मे, विषपमे, ग्रन्थियोंमि, गण्डमाला और विद्रध्ि आदिम 
उपकार होता है । 


सबस अच्याय 
केचर्ल बिदित॑ यस्य शरीर सब्बंधावतः 
शारीशः सब्बरोगाश्च स कम्मसु ल मुद्यति ॥ 
| झइति चरके 
जिह्दा के केन्सर की चिकित्सा 

भाजकल बहुत प्रकारके जिह्मा-केन्सर रोयकी उत्पत्ति होती है। 
किसी-किसी क्षेत्र जिल्वाके ऊपर पहलेसे ही एक छोटेसे अर्वुदकी उत्पत्ति 
होती है, एवं यददी अबुद्‌ क्रमशः बृद्धिप्राप्त दोकर समस्त जिह्माके ऊपर 
आक्रमण करता हे । किसी किसी क्षेत्रम जिह्वाके ऊपर एक छोटी सी छुसी 
निकलती हुई द्खिलायी पडती है, एवं इसके कुछ दिन बाद बह्ी कुसी गल 
कर घावका रूप घारण कर लेनी है । ऋमण;: यद्दी घाव अन्तःप्रविष्ट होकर 
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जिह्में छेद कर देता है। किसी किसी स्थनर्में जिहाके किसी एक तरफ 
गद्मा होना आरम्म होता है एवं यही श्वया क्रमशः बढ़कर जिह्वास्तंभ 
कर देता है। किसी किसी ोनत्र्मे जिहाके ऊपर फूलगोमीके दानेकी 
तरइ मासांकुर निकल आते हैं और फूड़गोभीकी तरद ये आहिस्ते- 
आहिस्ते बढ़कर मुखके सारे भोतर देशको आजृत्त्‌ कर देते हैं। किसी- 
किसी क्षेत्रमं जिल्ठा फझककर उसके अभन्द्रसे घावकी उत्पत्ति होती है । 
किसो किसी क्षेत्रमे जिद्वाके ऊपरमें मेंढकके छातेकों तरइ मास बढ जाता 
है। कहीं कहों जिहाके चारों ओर आगयस्ते जले हुए छालेकी तरद्द घाव हो 
जाता है और कुछ दिनोंके बाद वे छाले गलऊरके जिह्नाके ऊपर गद्ढा बना 
देते हैं। अतएवं देखा जाता है कि जिह्ठाका कैन्‍्सर भनेक प्रकारसे अपने 
को प्रकट करता है । 
लिह्दा-केन्सरकी प्रथमावस्था का उपसर्ग 

हर क्षेत्रमें जिह्वा-केन्सरमें पहलेसे ही पीड़ा दोती है। जिह्ामें जलन 
इस अवस्थार्मे एक विशेष उपसग्ग है। अबुद-प्रधान रोग वेदना एवं क्षत- 
प्रधान रोगमें ज्वाला विशेष उल्लेखयोग्य है। दूसरा उपसर्ग कमी- 
कभी रक्तन्नाव दोना, तृनीय 'उपसर्ग जिद्दाके ऊपर सफेद पर्दा पडना, चौथा 
उपसर्ग मुखमें दुर्गेन्थ उत्पन्न होना और पाँचवा उपसर्ग भोजन निगछते 
समय गलेके अन्द्र तकलीफ मालूम पडना है । 

जिह्मके कैन्सर रोगकी द्वितीय या मध्य अवस्था 

जीसके केन्सरक्री मध्यावस्थामें अब द्‌ बढ जाते हैं । पहले जो भव द्‌ 
छोटे थे, इस समयमें बढ़ जाते हैं। धाव-प्रधान जिहाके केन्सरमें इस 
दशा, घाव बहुन मीतर तक घुस जाते हैं । क्रमशः अबु दो और घार्वोका 


७ क्रेस्सर रोगकी चिकित्सा 


दो 


गलना शुरू हो जाता है। इस समयसे दी रोगीकी जिहासे लार गिरने 
छूगता है। बीच बीच में रच्म्राव तेजीसे होने छगता हे । इस दह्षार्मं 
रोगीको बीचवबीवर्स ज्वर माने छयता है. एवं ४-५ दिन कभी कभी सप्ताद 
भर भोगदर ज्वर बन्द दो जाता है । विशेषरुपसे जिहा फूछ जाती है 
और गलेकी निगलमेवाली शक्ति मंद पड़ जाती है। ये दोनों ही जीभके 
कैन्‍्सरकी मध्यावस्थाके विशेष लक्षण हैं । 


जिहाके कैन्सरकी तृतीय अवस्था 


तृतीय अवस्थाम जीभके केन्‍्सरकी ग्रद्धि विजेष सात्रा्मे होती है । इस 
समय जीमके साथ-साथ रोसीका सम्पूण कण्टदेश फूल उठताहै--और कठ्के 
चारो तरफ अदुद्‌ निकलने लगते हैं । और वे धीरे धीरे बढने छगते हैं । 
स्व॒र॒सग दोना इस समयका एक विशेष छक्षण है । स्वरभगके साथ रोगीकी 
बातचीत करनेवाली शक्ति क्मसे छ॒प्त हो जाती है। इस समय हमेशाके लिये 
रोगीकों खाँसी होती हैं और वह खाँसीसे रोगी बहुत पीडित रहता है । 
इस समय प्राय ज्वर होता है और दो चार दिन रहकर जचर छोड देता 
है। सख्त द्रव्य खानेकी शक्ति रोगाकों नहीं रहती। रोगी कसी प्रकार 
तरल पदार्थ साकर जीवित रहता ह ) इस अवर्थासे विशेष ध्यान देने 
योग्य एक यही विषय है कि रोसीको इस समय चीच बीचर्से प्रवक रफ्तल्ाव 
होता है. और रक्तक्षाव होनेके बाद समस्त टपसर्गो'की सामयिक कमी ह्टो 
जाती है । इससे रौगीको सब विपयर्स सामयिक रुपसे शान्ति मिलती है। 
इसके चार-पांच दिन बाद पुनः सभी उपसर्ग उत्पन्न हो जाते हूँ । 
इसप्रकार घार वार॒रक्तद्वाव होने और उसके साथ ही छाछात्राव रहनेके 


केन्सर रोगकी चिकित्सा 5७ 


कारण रोगी बहुत शीघ्र ही दुबेछ हो जाता है।। बीच-बीचमें प्रबल इधास- 
कष्ट होना जिह्दा-केन्सरकी इस अवस्थाका एक विशेष लक्षण है । 


जिह्ाके कैन्सरकी अन्तिम अवस्था 


जिह्नाके कस्सरकी चतुर्थ अवस्थामें बहुत दिनों तक अन्नाहार न करने 
की वजइसे रोंगी बहुत क्षीण हो जाता है और यक्ष्मा रोगीकी तरह तीसरे 
पहर ज्वर होता है और क्रमशः क्षयकी श्रद्धि होती है। इस समय जीभके 
घावकी मात्रा बहुत ही बढ़ जाती है और क्रमशः क्षय दोते-होते जीभका 
आकार छोटा हो जाता है एवं सड़नकी चजहसे दुर्गन्ध इतनी बढ़ जाती 
है कि रोगीके घरमें प्रवेश नहीं किया जा सकता । इस समय कठनाही 
और गलेके चारों तरफ बहुतसे भबुदोंकी सृष्टि द्वारा धड और गदन एंक ' 
हो जाते हैं और कंठनाली बन्द होनेकी वजहसे रोगी आाद्दार्यग्रह्ण नहीं 
कर पाता एवं अन्तमें अधिक श्वासकष्ट होनेकी वजइसे रोगी की झत्यु हो 
जाती है । 


जिहाके केन्सर रोग होनेका कारण 

'जीभके केन्सर रोगकी मूछतः उत्पत्ति कफ और पित्तके कारण है। 
खराब आद्वार-विद्वारके कारण कर्फ और पित्त विक्षत द्दौकर वायुके संयोग 
द्वारा कठिन जिह्ा-कन्सर रोगकी रूष्टि करते हैं । जीमके केन्सरका प्रधान 
कारण--(१) दीघकाल तक यकृतका दोष बना रहना (२) रक्तदुष्टि, यह 
रक्तदुष्टि अनेक प्रकारोंका होता है । उपदश ( गर्मी ) के द्वारा रक्तदुष्टि हो 
सक्रता है. और पित्तविकृतिके कारण भी रक्तदुष्टि हो सकता है। 
इस प्रकार अनेक क्षेत्रोंमें देखा गया है कि जिनको थोडी उम्र्भें गर्मी हुईं 


३८ बेन्सर रोगकी निकित्सा 


है और सामान्य साशरण टोटका चिकित्सा द्वारा घाव अच्छा हुआ है 


च्य 


कप्ड ये अधिक.) £३| 


किन्टु शर्यीके विण्का निवारण नहीं हो पाया है, उन्हीं छोगें। 
गर्मी रोगके जआाक्रमणके २०-३० बष बाद केन्सरका आक्रमण हुआ 


>्ं 


है और फेन्सर आाक्रमणके वादर्म खूनकी परीक्षा करने पर ठेखा गया हें कि 
सिफिलिस 770त0#78॥०]७ ए0शाएरए७ 0' ए०शोरए ए0श 09७8 
रुपसे वर्तमान है । इस दशार्से सिफलिसकी चिकित्सा करने पर पीडा 
बहुत अ्ोर्से घट जाती है। (३) जीमके केन्सरके जितनेमी कारण 
दूँ, उन सबर्भ यक्षतका दोप प्रधान हैं। यद्धत खराब दोनेसे नानाप्रकारके 
उद्र-रोग उत्पन्न होते हैँ । किसी भी तरहसे उद्ररोग वयो न हो, जीससे 
उसका संवध होता है। (४) बहुत दिनों तक डिस्पेपसियासे भोगनेके 
कारण जिह्ा-केन्सर द्वोता है। (५) थोडी उम्र सुनाक रोगका आक्रमण 
जौर अच्छी तरह उसका इलाज न करना तथा पेशावस चीनी और एलब्यू- 
भेन पेदा होकर बृक्क (77070ए) को खराब कर देना जीसके केन्सरका - 
और एक कारण है। (६) दिनमें मौजनके बाद ही सोना एवं 
स्‍्न्रीसंयोग करना जीमके केन्सरका अन्यतम कारण है। (७) बहुत 
ज्यादा चिरपुर और बहुत ज्यादा मसाछावाला द्रव्य भोजन ( ८ -) जर्दा 
और पान, विदेष करके चूना मिलाकर कप्ची तम्बाकू सुती खाना 
(९ ) यर्मी और छुजाकर्के विष रहने पर भी बहुत दिनों तक काफी 
भात्रामें शराब पीना ( १० ) बहुत दिनो तक पेटसें वायु जमा होना एवं 
: भन्द-मन्द शलवेदनाका होना जिह्ृ--केंन्सर रोगका एक विशेष पूर्वरूप है । 
(१) ) -चहुत दिनों तक शहनाई, फल, बॉसरी आदि बजाना ( १२) 
अनेक दिनों तक दाँतके बगल और जिह्दाके साथ संघषेण होने पर भी 
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जिह्नाका केन्सर होता है । ( १३ ) बहुन दिनोंतक अधिक माज्नामें निपिद्ध 
मास खाना अथवा एक ही समय विरुद्ध जातीय मांस खाना, जेसे.-सुभरके 
मांसके साथ मुर्गीका सास, बकरेके मासके साथ भेंसेका मांस तथा बकरेके 
मासके खाथ गायका मांस खाना ( १४ ) निपिद्ध दन्तकाप्ठसे दनन्‍्तमंजन 

करना और निषिद्ध जीम साफ करनेवाले पदार्थसे साफ करना एवं ( १० ) 
बहुत दिनों तक नीति, धर्म, ज्ञान एवं स्वास्थ्यके विस्द्धकर्म करना भादि 
जिह केन्सरके कारण हैं । 


जिहा के बेन्सरकी चिकित्सा :--जिह्ाके कैन्सरकी चिकित्सा 
आरंभ करनेक्रे पहले रोगीकी परोक्षा करके यह निश्चित कर लेना होगा 
कि किस कारण यद्द रोग उत्पन्न हुआ है। रोगी देखकर अथम रोशका 
कारण यदि निश्चित नहीं किया जा सकता, तो रोगीसे ऊनेक प्ररन करके 
समझना चाहिए । यदि यकृतके दोप द्वारा रोग उत्पन्न हुआ है, यह 
निश्चित दो तो निम्नलिखित चिकित्सापद्धतिका प्रयोग करना चाहिए । 


१--आदित्य रस-- प्रातः ७ बजे, १० वबूद्घी और २० बूद मधु 
मिलाकर सेवन करना चाहिए । 

२--इृहत्‌ छोकनाथ रस---१० बजें बकरीके दुध और मधुके साथ । 

३--धात्यारिष्ट- दोनों समय भोजनके बाद शीतल जलके साथ । 

४--भारकर लवण --३ बजे गर्म जलके साथ । 

७५--पचतिक्तघ्ृत गुब्युछू---५ बजे गर्म दुधके साथ । 

€६---रसतालक--७ "बजे सध्यामें घी १० चून्द्‌ भौर मधु २० बून्द 

मिलाकर खाना । 


८० केम्सर रोगकी चिकित्सा 


रोगीका विशेष उदरदोप होमेपर एवं जीसके धावकी मात्रा 
अधिक होनेसे नत्क और जरछू वन्‍्द्‌ करके पर्पटीका प्रयोग करना चाद्िए । 
बल दोपके साथ साथ गर्मी और सुन्ाऊका दोव होनेपर रसभ्पेट्ा विष 
काय करती है । अवुद्प्रवान जीमके कत्मरमें वाम्रपृठठी लाभदायक 
है । पाण्ड रहमेपर छौहपर्पणटी का प्रयोग करना चाहिए) घावर्मभ अत्यन्त 
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दाह, ज्वाला और छाले होनेपर एवं घाव अमिसे जले हुए घायको तर्इ होने 
प्र स्वणपपंटी ढेना चाहिए । 
रोगीके घावसे क्षीण दोनेपर विजयपर्पटी छामदायक होती है । रोगी 
की भवध्याके अनुसार किसी सी एक पर्पटीको दीघंदिन तक दनेसे अमि- 
सान्य, अजीणे; यक्नतद्योप, अहणी, विरूद्ध भोजन एवं त्रिपमासनके द्वारा 
उत्पन्न जीमका कन्‍्सर निश्चितलपसे आराम होता है । 
नियमपूर्वंक जरछू भौर नमक बन्द करके ६ महीनेसे १ वर तक पर्षटी 
का व्यवहार न करानेसे समुचित फल नहीं मिलता और इस चिकित्साके 
समय रोगीकी सेवाकरनेवाल्ों एवं अमिसावककों की अत्थिरता सी नहीं 
चलेगी । जिन रोगियोंकों पहले उपदकश् होता हे और उनकी चिकित्सा 
अच्छी तरह नहीं हो पाती, इस तरद्द वे किसी प्रकार अपना घाव भच्छा 
कर लेते हैँ और उपदणका वित्र ज्योंका त्यों रह जाता है, उन रोगियोंको 
३००४० वषक्े बाद जब जीसका केन्‍्सर होता है । उस समय उनको 
चिकित्सा निम्नलिखित रूपसे करनी चाहिए । हे >' 
(१) माणिक्यरस--प्रात- ६ बजे, आमाहइत्दीके रस और सथु सिला- 
कर सेवन-करना चाहिये और उसके वाद अनन्तमूछ एवं तोपचीनीका 
पाचन छेता चाहिए। आमाहइत्दी न मिलनेपर घी छेवा चाहिए। 
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जिह्नके केन्सर 


फैन्सर रोंगकी चिकित्सा ८१ 


> (३ ) १० बजे, निम्नलिखित क्षतान्तक योग, घिसा हुआ इेत- 
चन्दन एवं रक्तचन्दन और मधुके साथ सेवन करना चाहिए । 


क्षतान्तकयोंग प्र॒स्तुतविधिं :--पारद्‌, गन्धक; हिशुरू;' दरतालः रस- 
माणिक्य, रससिन्दूर, -वये सब -बराबर लेकर “धृतकुमारीके रसमें मदन 
करके १ रत्तीकी मात्रा की गोली बना लेनी चाहिए । 


( ३ ) सारिवाद्यासबव--दोनों समय सोजनके बाद । 

( ४ ) सर्वेरोगान्तकावटी--३ बजे नौंवूके रस और मधुके साथ । 

(५ ) पंचतिक्तघपृतगुग्गुल---० बजे गर्म दुधके-साथ । ७. 5 

( ६ ) मद्याभक्ातक--सध्या ७ बजे चीनीके शर्बंतके साथ । 

जीसके ऊपर फलयोभीके “आकारकी तरह अब द्‌ निकलने पर निम्न- 
लिखित व्यवस्था करनी चाहिए । हु 

१, सोमनाथताम्र--प्रातः ७ बजे। अद्रक रंस और मधुके साथ 4 

२. रौद्ररस---१० बजें। पानके रस और म्ुके साथ। 

('३ ) खद्रिरि£--दोनों समय भोजनके बाद सेवन केरना चाहिये । 

( ४ ) पाशुपतरस---३ बजे नीयूके रस और मधुके साथ । 

(५) महातिक्ततुत--सब्या समय ५ बजे गर्म दुश्धके-साथ । 

(६) शिलाजतुप्रयोग--सध्याके ७ बजे पानके रस और मधुके साथ । 

जिह्ामें अभिद्ग्धकी तरह, सफेद पर्देकी तरह, फट जानेकी तरह घाव 
होने; जिह्वाके एक बगलमें दततके घर्षणसे घाब होने, लगातार पान, तम्बाकू 
और सुर्ती खानेके कारण घाव होने एव शहनाई, फ्लूट, बासुरी आदि बजाने 
से घाव दोनेपर निम्नलिखित व्यवस्थाका अवल्स्ब॒न करना चादहिए।. * 
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१, एरिवालमस्म--प्राताक्ाल ७ बल गर्म मायऊे शतक साथ । 
मात्रा रे रती। 
२. थादित्यरस-+१ ब्जे धुत और सपुपे, साथ । सात्रा १ रती । 
३. रसेक्चूणं--सथ्याके ७ वजे पानके रस और मत अबवा एव और 
मघुके साथ । 
रसेल्द्रचृणकी प्रस्तुतविधि 
>.  आः गन्धकक ४ तोछा, वंशपत्र हरिताल ४ भोछा, लाछठ दारगृज ४ 
तोला, स्वर्णमस्म ४ तोला, सबधो एक साथ कझली वमाफर १० घटे सक 
बालका यत्रमें पकाकर १ धानको भात्रार्भ व्यवह्र करना धाहिए । 
पथ्य:--गव्यघृत १ छठाकसे लेकर ह पाव सके, दुर्व १ सरसे * सेर 
तक, इसको छोड़कर जो अन्न रुचिकर हो वही लाना चाहिए। शाक, 
अम्छ, अण्डा, मत्स्य, मांस खाना वर्जित है । छृत एक छटोंक्स कम होने 
पर नहीं चल सकता । खाली घी मन खा सकते पर व्यजनादिके साथ कमसे 
कम दिनमें १ छुटाक खाना चाद्ििए । शीतल जल्से स्नान करना चाहिए । 
जिह्ना-केन्सरकी उपंसर्गकी चिकित्सा 
जिह्वा-केन्सरमें निम्नलिखित उपसर्ग वर्तमान रहते हैं - 
* द्वाद, रक्तद्वाव, दुर्गन्ध, वेदना, लाछास्राव और कोएबद्धता । 
4 दाहमें :---१--रक्तचन्दन, सौलेटी, गुलच, पद्मयुण्प, सिर, सफेद- 
” चदन, बाला, 'वासके छाल, दर्रा, मनका, कुटको, तेउडी, इन्ती, छेत- 
पाप, चिरता और दारुहरिद्रा, प्रत्येकको * आना भर लेकरके आधा सेर 
पानीर्मे सिक्ताकर ३ पाव रह जाने पर सेवन करना चाहिए। 


क्रेन्सर रोगकी चिकित्सा ८३3 


२--पच्रतिक्ततवृतगुस्मुछ साधारण गर्म दुर्धके साथ सेवन करनेसे सब 
अकारके दाहमें जल्दसे जल्द शान्ति मिल्ती है | ' 
रक्तल्लावमें :-+१---रक्तचन्दून भर मौलेटीका पाचन ।' 
२--वांसक छाल, हर्रा, मनकक्‍का, ये सब मिलाकर २ तोला, | सेर 
जलगें पका कर ३ पाव रह जाने पर सेवन करना चाहिए। 
३, शीधित हिगुलू--र रत्तो की मात्रामें, पलब्रडके पत्तेका रस, चीनी 
और सधुके साथ सेवन करना चाहिए । 
४. रससिन्दूर '१ रत्ती--थोड़ का रस ९ -तोला, चीनी और मथघके 
साथ सेवनीय है । 
७. बृहन्‌ शतावरीक्षत और कुष्माण्डखड के सेवन करनेसे भी अत्यन्त 
शीघ्र रक्तन्लावका निवारण होता है । | ५3० ह 
दुर्गन्धमें---१. साधारण गरम दुग्बके साथ पचतिक्तघुतगुग्गुलके सेवन 
करनेसे अत्यन्त शीघ्र हुगेन्ध नए होता है । कं 
.._२, पब्रिफला और नीमके पत्तेका सिक्राया हुआ जल से, कवल धारण 
करनेसे दुर्गन्‍्ध दूर दोती है । , ठ 
३२ आम, जामुन) बाब्घुल, बकुल, बठ, अख़त्य, पाती नीबू, ,बेर,- 
कुरचि, कदम्ब, इन सबका पत्ता सिक्राकर उस जल से कवछ धारण करनेपर 
दुर्गन्ध नष्ट होती है । ' ॥ 
४. बाव्युल और चकुछ कछालका सिक्ताया हुआ जलसे कवर धारण 
करनेसे दुगन्ध नष्ट दोती हे । ० ता 
वेदनामें>>«१. आतः सध्ठ, दोपइरमें घत एवं सध्या समय गरम सर्पोके 
तेलका कुछा कैसे जिद्धा-केन्सरकी असह्य वेदना दूर दोती है।.., “५ 


ड्‌ 4 
43] 


है. 


४9 केन्सर रोगकी चिकित्सा 


२. सॉंठ और एरण्डमूलके क्वाथके साथ वातारिरिस सेवन करने से 
बेदना दूर होती है ! 

३. गे जलके साथ वेदनानाशक वटी सेवन करनेसे वेदूना दृर होती 
६। ( वेदनानाशकके बनानेकों विविके लिये गले के केन्सरके अध्याय 
में देखिये ) 

४. शाखोंथतैछ, पड़विन्दुतैछ और मदह्ाद्शमूलतेलूका नस्य लेनेसे वेदना 

दूर होती है । 

७. मुक्तामस्‍्म ३ रत्ती और स्वर्णभप्म १ रत्ती मिलाकर, सन्ध्या ७ घजे 
घो और मधु के साथ सेवनीय । 

६. 'सतसंजीवनीसुधा तथा उसीके अनुरुप कोई उत्कृष्ट भद्य, मात्रा 
| आण०, रात्रि समय सोते वक्त सेवनीय । 

कोष्ठवद्धतामें--१ इर्रा १ तोछा, सोनामुखी आधा तो० और 
मनक्का $ तो०, एकसाथ भाधा सेर जलमें सिम्काकर ६ पाव जल रह 
जानेपर उसे छानकर सेवन करनेप्ते. कोष्ठबद्धता दूर होती है । 

२ आमलछकी. इर्रा, वहेडा, तेडडी, कुटकी, दन्‍्ती, सोनापत्ता, रेड- 
चीनी, सोंठ, सॉदाल, एरण्डमसूठ, अजवाइन, लवग, मनक्का, सेंघानमक और 
कम्रछागु डी--प्रत्येक दो -भाना सर लेकर आधासेर जम सिक्काकर आधा 
पाव रह जानेपर उस जअलकों छानकर सेवन करनेसे सब ग्रकारके उद्ररोगके 
सहित फोष्टबद्धता दूर दोती हैं । 

जिह्दाके केन्सरके घावक्रो साफ करनेके लिये पूर्वलिखित इरीतक्यादि 


कपाय द्वारा घावकों घोना चाहिये। इसके वाद निम्नलिखित प्रलेप देना 
चाहिए । 
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गव्यक्षत, घिसाहुआ रक्तचन्दून, खद्रि चूर्ण; कपूर भौर मगनामी 
(कस्त्री), बराबर भागमें लेकर मर्दन करके घावके ऊपर प्रलेप देनेसे; धावक्रे 
ऊपर सादे पर्देका पडना एवं वेदना और दुर्गन्ध दूर होती हैं । 


चिकित्सा का संकेत 


आजकल रोगकी प्रारस्मिक अवस्थामे आयुर्वेदज्ञोके यहाँ आयुवेद्की 
चिकित्सा करानेके लिये रोगी आते नहीं। जिस समय रोगी आते हैं, 
उस समय उनके संगोधनका कोई समय नहीं रह जाता, इसलिये रोग 
निवारक औषधिफा प्रयोग करना पड़ता है । कारण; रोगी तब तक बहुत 
दुर्बल हो गया रहता है । इसलिये वमन-विरेचनादिके द्वारा उनके संशों 
धनका और कोई उपाय बाकी नहीं रह जाता। यदि भाग्यवश रोगकी 
प्रथमावस्थाम रोगी जाये, तो उसे वातप्रधान होनेपर वस्ति, पित्तप्रधान 
होनेपर पिरेचन एवं कफप्रधान द्ोनेपर वसन देकर प्रथ्म संशोधन कर 
लेना होगा | कारण, शास्त्रमें लिखा हुआ है कि !--- 
“दोबाः न कदाचित्‌ कुप्यन्ति जिता लंघनपाचनेः । 
जिता; संशोधनयें तुन तेरा घुनरुदूभवः ॥ 
दोषाणांच द्व॒माणांच  मूलेड्चुपइते सति। 
रोगार्णा प्रसरानाइच गतानामागतिध्तथा ॥” 
अर्थात्‌,-+-“लेघन या पाचन औपधियों द्वारा जो जो दोष दर दोते हैं, 
वे फिरसे प्रकटित हो सकते हैँ। किन्तु बमन इत्यादि संबोधन क्रियासे जो 
दोष ५२ किये जाते हैं उनके दोबारा दोनेकी कोई संभावना नहीं रह जाती । 
कृतके मूल को, म॑ काटकर केवल शझाखा-प्रशाखाओँकों काटनेसे फिर 


ने 


ै, 
२७७४० 
४ ३९“ 


गयी सिगिस्सा 


मे 
>डी? 


छिन्‍्न णाखा जिस तरहरों शीघ्र ही फ्रावित हो थाती है, उसी सरहद 
पात आदि दोप रामुहैंटिी यदि पते नध्ठ ने किया हाफ सी | दोष सछ 
दिनोंकि बाद फिरते अवदय ही प्रकाशित देंगे 77 शतएए, जिसके 
पक्ष जो संशोधन उपयोगी हो; समयके सनुमार उसका यदि अयोग समस्या 
जाय, तो चह्ठ रोग तो ठीक होगा ही बरत्कि रोगके द्वारा आक्कान्त होनेकी 
सम्भावना भी बहुत ऊम रह जायगी। इसके सिवाय साधारण संझोपन सद 
क्षेत्रॉ्मि दी जावश्यक होते हैं। कारण, शास्त्र छिखा है :-- 


“नाविशुद्धशरीरस्थ युक्तो रसायनों बिधिः | 
न साति वाससि स्लिप्टे रंगयोग इबापितः |? 
अर्थात्‌ः--“मैंले कपड़ेको रगमेसे जिस वरहसे »च्दा रंग नहीं उदरता, 
उसी तरह बमन इत्यादि क्रिया द्वारा शरीरको शोधित किये दगर जौपति 
का कोई फल प्राप्त नही होता । 
जिह्के रोगका शास्त्रीय निदानः--सातरोगसे पीडटित जिहा दाह- 
जनक, स्फुटित, रसारवादनस असमर्थ एवं सेयूनब्रक्षके पत्तेकी तरहइसे 
कंटकाकीण होती है। पित्तते पीडित घिल्ठा दाइजनक, रफ्तयण और 
दीर्घाकृतिविणिप्ट कटक समूहसे युक्त रहती है । इलेप्मसे पीएित जिहा शुरु 
स्थूछ भीर शाल्मछी ऊटर्कोंकी तरह मासाकुरविशिष्ट होती है । 
दुष्टकर कफ भौर रक्त जिहाके नीचे जो सर्यकर शोथ उत्पन्न करते हैं, 
उसे अलास कद्दते हूँ | इसके घढने पर जिद्ारतंम्स और जिहाके मल स्थानमें 


अंत्म 


जत्यन्त पाक होना शुरु हो जाता है । 


'दूपिस कफ और रक्त जिहाकी दबाकर, नीचे भागसे जो लछाछाप़राव, 
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गंक कृण्ड और जलन सहित जीमके अगले भारकी तरह शोथ उत्पन्न करता 
है, उसे उपजिद्दा कहते हैं । 
बातप्रधान जिह्ा-केसंसरका लक्षण:- वातप्रधान क्षतर्मे जिल्ला अनेक 
स्थानॉर्मिं फट जाता है, जिहा आहार्य दव्यका स्वाद अहण करनेसे असमर्थ 
होता है, क्षतमें अत्यन्त यंत्रणा होती है, जिह्वाके ऊपरमें श्रन्धियां और 
मॉंसपिण्ड की उत्पत्ति होती है एवं यह अत्यन्त बढनेवाछी द्वोत्ती है । 
पित्तप्रधान जिह्ना-केन्सरका लक्षण ः--पित्तप्रधान जिह्दाके केन्सर 
में क्षतसे अत्यन्त रक्तन्नाव होता है । क्षतर्मे अत्यंत जलन होती है. और 
. बह शीघ्र ही पक जाता है । 
कफप्रधान जिह्ा-कैन्सरका लक्षण :--कफप्रधान केन्सरके घाव 
अधिक पीव होता है, इसीमें जिह्ासे अधिक परिसाणमें छार निकलता है, - 
जिह़ा अतिशय फल थाता है, जिह्नाके ग्रंथियोंमं भत्याधिक भात्रार्म मासकी 
वृद्धि हो जाती है । 
वातप्रधान जिह्ना-केन्सरसें पारा, मीठाविष और :इरितालवाले दवा- 
ईयॉका प्रयोग करना उचित है | - ' 
पित्तप्रधान णिह्ा-केन्सरमें हरिताछ, गंधक और ताम्रप्रधान औषधियॉका 
प्रयोग करना उचित है | | 
कफप्रधान जिद्दा-केन्सरमें अश्रक, तांबा और इरिताल्वाली औषधियाँ 
योग करनेपर सफलता मिलती है । - ः 
जिह्ना-केन्सर रोगका पथ्य और अपभध्ये 
पथ्यः--अचुर परिमाणमें दुघ, घी, शक्कर, पका-हुआ और मीठा फछ, 
का रस और जाॉगलमांसका- रस सेवनीय । यक्ृतका दोष रहनेसे साधारण' 


ु 
हि 
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रसा और भात एवं छरसी सेवनीय । रसा और तरायरोर्ग ससाछा बहत 
कम परियाणमें व्यवहार करना उचित ४ । सन समय दर्रा शुखर्ग रखनेते 
अच्छा फल मिछता है । 

अपध्यः--अतिरिक्त मिर्चा, ड॒प्पात्य भाहार, शाक, खटाई। नमक, 
जहां तक हो त्याग करना उचित दे । 


3-4४. उप :अपत-साअ 3५.०3. फेकप कर- बढ 


दशवाँ अध्याय 

+आप्रतश्चोपदेशान प्रत्यक्षरणणन चञ्र | 

अनुमानेन च व्याधीन्‌ सस्यव्धध्ाध्रिचक्षगः || 

सब्बंथा सब्बंमाछोच्य यथासंभवमश्रवित्त | 

अथाध्यबस्पेत्तव च काथ्ये च॑ तदनस्तरम ॥ 

काय्यतरवविशेपत्ञः प्रतिपत्तों न मुदझ्मति। 

अमृढः फल्साप्रोति यदसोहनिमित्तजम ॥ 

तजानवुद्धिप्रदीपीत यो नाविशति तत्त्ववित | 

आतुरश्यास्तरात्तान॑ नस रोगातविमुद्यति ॥”? 

ः  (इति चरके ) 

दॉतके मस्डा का केन्सर 

दाँतके मसूढेके केन्सरकी प्रवम्म अवस्था +--दाँतके मसड्रॉका कैन्सर 
नानारूपोर्मे उदय होता है । है 

१. पहले दौतके भमसूडोंके किसी एक और फट जानेकी तरह घाव 
दोत देखा जाता है। धीरे घीरे यही बढकर घावका रुप धारण कर लेता 
है और उसमें गदहदराईपन भी भा जाता है । 
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२. किसी किसी समय दाँतके मसडेफे पास अर्थात्‌ दन्तवेष्टमें एक 
तरफ छोटे छोटे दानेके आकारके अधु दका आविर्भाव होता है, एवं क्रमशः 
यही अबंदें एकसाथ मिलकर एक बढ़े अबुदकी स्ष्टि कर देते हैं। यह 
भर्ु द्‌ क्रमशः बढता है एवं गालके बाहरकी ग्ंधिया| आक्रान्त होती हैं और 
ग़राल और गछा फूछकर एक हो जाते हैं और बाइरकी अन्थियोमें पीडा 
आरम्भ हो जाती है । 5 

३, किसी-किसी समय दसम्तब्रेप्ट्स किसी एक तरफ व दोनों तरफ 
फूलगोमीके दानेकी तरह फोड़ा और अंकुरकी उत्पत्ति हो जाती है एवं 
घीरे धीरे यही अकुर एक साथ होकर बढ़ जाते हैं । 

' ४ किसी-किसी समय प्रेथम दाँतकड़ा की तरह दाँतका गसूड़ा फूल 
उठता है एवं अनेक समय यहद्द दाँतकडा बोलकर उपेक्षित हो जात्ता है । 
क्रमशः इसी दाँतकड़ा से दाँनके मसड़ेके भीतर गट्टा हो जाता है, और यही 

ह गड्ढा क्रमश: ब्बढकर गालके इस पारसे उस पार हो जाता है । 

७ कमी कभी दाँत उखाडनेकी वजहसे भयंकर केन्सररोगकी 
उत्पत्ति हो जाती है। अनेक समय दन्तचिकित्सकॉंके भ्रान्तिवश या रोगीके 
दुर्भाग्यवश कच्चे दाँतको बलपूवंक उखाडनेसे दाँतकी जडमें घाव हो जाता 
है और यही घाव समय पाकर दांतके गसूडेफ्ले केन्सरमें परिवतित दो 

जाते हैं । ु डर 

5“ ६, अनेक बार देखा गया है कि बहुत दिनोंसे हिलतेहुए दाँतोंके 
कारण मसूड़ाके फूलनेपर और जछ गिरलेक्रे वास्ते रोगी बहुत दिनों तक 
पीड़ा पाकर अन्तमे दन्त-चिकित्सकॉकी गरणमें जाता है। इस समय 

_अ्रण ( क्षत ) का आम, पत्यमान एवं परिषक्ता अवस्था न समंभनेके 


| 
प्र 


पु 
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कारण बहुतसे अपरिणामद्र्शी चिदित्वक घावों कच्ची दक्शा्मे आपरेशन 
कर ठेते हैं, जिससे दु'साध्य वेनन्‍्सर रोगकी उत्त्पत्ति हो जाती है । 

७, रोगीको कसी कभी आमवातका दोप द्वोनेसे रोगीके दॉतके चारों 
तरफके मांस फूछ जाते हैं. और बहुत दिनों तक असइनीय पीढ़ा होती है । 
इस पीड़ाकी दर करनेके लिये जब रोगी चिकिस्सककी शरणर्म जाता है, 
उस समय चिकित्सक यदि आमवातका दोष नहीं पकडकर दातोके फूले 
हुए मसड़ोंका आपरेणन कर ठेता है, तो ऐसा होनेपर अधिकांश क्षेत्रमें 
घाव अच्छा नहीं दोकर केन्सरके रूपमें परिणत दो जाता है । 

दॉतके मसूड़ांके केन्सरकी दूसरी अवस्था: - रौगकी दूसरी अथवा 
मध्यादस्थमे जिमिनन अ्रकारके दातके मसुद़ोंके केन्सरकी निम्नलिखित 
अवस्था होती है । 

१. इस समय घावर्सेसे कमी कसी खून गिरने लगता है। 

२, अयु दोर्म क्रमशः वृद्धि होने छगती है । 


टट। 


३. वाद्रकी अन्धियां आक्ात होकर ईंट की तरइसे -सख्य होने 
लगती हूँ । 


तक 


४. इस समय बढ़े हुए घावसे लालाख्ाव भी प्रारम्भ हो जाता है ! 
५ इस समय रोगीके मुंहसे दुर्गेन्‍्ध आने लगती है । 

दौतके मलडोंके केन्सरकी तीसरी अबस्था:--रोगकी तीसरी 
अवस्थार्म रोगीक्रो बीच बीचमें ज्वर द्वोता है और कुछ दिनों तक ज्वर 
आनेके वाद बन्द्‌ हो जाता है एवं फिर कई दिनोंके वाद पुनः जवराक्रांत 
होता है। इस तरह प्रत्येक बार ज्वराकांत दौनेके बाद रोगी दुर्बल होता 
जाता है । और उसकी जीवनशक्ति क्रमद्ाः क्षीण होने छगती है। भयंकर 
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हरे 


पोड़ा इस अवस्थामें दूसरी उल्लेखनीय विषय है। इस समय रोगीके 
विभिन्‍न अंगेर्में पीडा दोती है। दाँतके मसडोंसें घाव होनेके कारण 
किसीके शिरमें, किसीके आक्रान्त ग्रन्थियोंमे, किसीके दोनों कार्नोमें और 
किसौके दन्तवेश्के चारों तरफ भयंकर पीड़ा होती है । 
मरनेकी तरहसे छालासाव इस अवस्थार्म ततीय उल्लेखनीय घटना 
है। कभी कभी छाछासखाव इतना अधिक होता छऐे कि रोगी हरवक्त पीक- 
दान हाथमे छिये ही - रहता है। छालास्ताव विशेष दुर्गन्धित रहता है। 
सवपिक्षा उल्लेखनीय एवं-पीडादायक चौथा उपभर्ग है, जबड़ोंका रुक जाना। 
इस अवस्था रोगी कुछमी सोजन नहीं कर पाता और घीच बीचमें पेटमें 
भयंकर पीडा द्ौकर पतली दस्त होती है । , 
पाँचवा उपसर्ग, बाहरकी ग्रन्थियोंका ब्रद्धिप्राप्त होना, ईंटकी 
'तरहसे खख्त दो जाना और भीतरमें फूछगोसीके दानेकी तरह असंख्य - 
अलु द निकलकर क्रमदा: बढ़ता जाना है । इन भ॒वु दों पर साधारण चोट 
लगनेसे अजसधारते रक्त गिरने लगता है । कभी कभी था भी पिचकारीकी 
तरद अधिक मात्ना्मे रक्त. गिरता है । इस समय कोई भी पदार्थ खानेमें 
रोगीको कष्ट होता है । | 
“ आपरेशनके बाद दाँतके मसूडोंके कैन्सरकी अवस्थाः रोयकी 
कच्ची - अवस्थामें थापरेशन करने पर, करवी $क्षकी डाल काट ठेने पर 
थोढ़े दिन बाद जिस तरह असंख्य शाखा-प्रशाखाएँ निकलती हैं, उसी 
तरह दाॉलके मसूडोके चारो तरफ फूलगोसीकीः तरह छोटे-छोटे भवु द्‌ निक- 
लते हैं। कभी-कभी यह घाव अच्छा न होकर दाँतके मसूड़ेकि भीतर एक 
नाली द्वो जाती है और वह नली दाँतके ससूडों ओर जबड़ोंकों विदीर्ण 
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करके इस पारसे उस पार हो जाती हे और उसी धावके शुखरीं अविरछ 
हपसे छालठा और रस निकलता है । आपरेशन फरनेके बाद अधिकांश 
क्षेत्रोंमिं घावकी मात्रा चहुत ही दर तगतिसे बढ जाती £ । 

दांत के मसूड़ के केसर की डीगग्ब्सरे एवं रेडियम द्वारा 
चिकित्सा करतदे बादकी हाछत:--डढीप्र-एक्सरे एवं रेडियमके अत्यधिक 
सात्रा् प्रयोग करनेसे समस्त मन्ठप्रदेश इंटकी तरदइ सख्न हो जाता है । 
किसी-किसी स्थानमें बढ़े हुए अन्थिसमृह थोड़े समयके लिये कम होकर 
बाद अधिक मात्रा बृद्धि ग्राप्त कर लेते हैँ । रेडियम और डीप-एक्सरेके 
अधिक प्रयोगसे गारलोंका मांस जल जाता है और कुछ दिनके बाद प्रचण्ट 
रकस्नावकें साथ खसमक कर गिर पडता है एवं इसके याद रोगीकों छाला- 
स्राव, क्षत, क्षय, यन्त्रणा; रक्तत्राव, ज्वर अतिमसार दृत्यादि चौगुनी 
मान्नार्म चढ जाते हैं । 

ढातदे; मसझे के केन्पर की चोथी अथवा अन्तिम अवस्था;-- 

इस दशामें रोगीको यध्माकी तरह नियमितरूपसे ज्वर द्वोता है 
और तीसरे पहर ज्वर आकर सबेरेसें उतर जाता है। इस प्रकार ज्वर 
होते होते क्रमणः रातदिन छयातार ज्वर आने लगता है। साथ में 
अतिसार का भी लक्षण दिखलाई पड़ता है । ऐसी दक्षार्में कुछ दिनोंके 
वाद रोगीकों सूजन हो जाती है । बाद इस सूजनके सूख जानेपर रोगी 
दुबला हो जाता हैं । इस पघसय रोगी थोडा सा भी आहारये पदार्थ नहीं खा 
सकता, जिसके कारण रोगीकी जीवनीशक्ति क्षय दोने ,लग्ती हें। इसके 


परन्‍चात अवसाद, भोह एवं इवासकप्टसे पीड़ित दहोकर रुत्युके सु'द्मे 
गिर जाता है । 
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चिकित्साः--दौतके मसूज़ाके केन्सररोगकी चिकित्सा करनेके पूर्वमें 
खिफित्सफको यह देख लेना होगा कि रेडियम, शस्न्रप्रयोग या डीप- 
एक्सरेके प्रयोग द्वारा रोगीके रोगकी हालतमें कुछ परिवर्तन हुआ या नहदी। 
यदि शस्प्रप्रयोग या रेडियम या डीप-एक्सरेंका प्रयोग न हुआ हो एवं,रोगी, 
का बलमास क्षय न हुआ हो तो उसे वन, विरेचन, स्वंद एवं नस्योंके 
प्रयोग द्वारा शोधन कर लेना आवश्यक है । इसके बाद औपधि प्रयोग 
करना होगा। पहले यद्द ठीक कर लेना द्ोगा कि रोग वातज, पित्तज, 
कफज अथवा सम्निपातज है या नहीं । 
वातज मसूड़ोंके केन्सरमें अबछ यंत्रणा एवं कन्ड्युक्त सृजन होती है । 
पित्तज भसूडोंके केन्सरमें अधिक रक्तस्चावहोता है और इसमें दाह, 
पाक एवं दुर्गन्ध रद्दती है । 
कफज दाँतके मसड़ोंके केन्सरमें आवश्यकतासे अधिक छालाख्ाव होता 
है, पीव बहती है और घावमें सजन रहता है । 
सन्निपातज ६ न्रिदोषज ) भसडोंके कन्सरमें दुजेय पीडा, रक्तल्नाव, 
लालालाव, शोथ, दाइ, पाक आदि वतंमान रहते हैं । 
दातके ससूडो के केंन्सरकी चिकित्सा :--रोगीके बलमांस क्षय न 
इोनेपर चिकित्सक को वमन विरेचन द्वारा रोगीका दरीरधोधन एवं नस्य 
कम द्वारा शिरशोधन करना चाहिए। तत्पश्चात्‌ निम्नलिखित कढ़ेका 
गण्डुपधारण कराना और उसके द्वारा सुख घुलाना चाहिए । ः 
१, बट, अख्त्थ, कटहाल, यक्षडूमर, पाकुड, आम, जामुन, बाधुछ, 
बकुछ,-एरण्डमूलकी छा, अमरूदके जड॒की छाछ, नारियल की जड, सुपारी 
की ज़ड, कुरचि, बेर और कदम्ब,, ये ससी १ तोलेकी सात्नामें लेकर ८ सेर 


जे 
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जलमें पकाकर ९ सेर रहमेपर उतार के उसो जलसे गण्डुपवारण कराबें तथा 
मुख सी घुलावें । इससे मुखकी दुर्गन्धि नप्ट दोंगी तथा दांतोंके घाव 
अच्छे होंगे । दन्तनालछी द्ोनेसे एवं उसके टेंढे भोौर अनेक मुखवाछी दवोनेसे 
उस दॉतको उखाडकर, पटनाई हत्दी जछाकर उसके द्वारा उस नाछी 
को दुग्ध करना चाहिए, तत्पश्चात्‌ निम्नलिखित कपाय ( कढ़ें ) द्वारा कपछ- 
घारण कराना तथा मुंह सी घुलाना चाहिए । 


यथा,--जातिपन्र, मदनफल, खदि्रि एवं बोहची# क्वाकू--इसमें 
प्रत्येककों ९ तौला लेकर २ सेर जलमे पकार्वें | आधा सेर रह जानेपर उतार 
कर उसी कढ़ेसे कंबलवारण करना चाद्विएु । 

कडेकों जितने ढेर तक भुद्दमे रखा जाता है, उतने समय तक रखने 
बाली क्रियाकों कबलूधारण कद्ते हैँ । हु 


मुस्तक, छोघ, गौरी, थछूपदम, रसांजन, बकमकाप्ठ, इन सबका 
चुणे बरावर मात्रामे लेकर भौर सथुके साथ मिलाकर सुदमें रखनेसे 
सब नरहके दाँतके रोग अच्छ होते हैं । इन सब पदार्थोंके कढ़ेके कवल- 
बारण करनेसे भी दन्तवष्के रोयमें विशेष फायदा होता ह्लै। 


महासहचर तेल, 5रिमेदाय तेल, छक्षादि तेल और बकुछाय तेंछ मुखर्भ 


रखनेसे सब तरहके दन्तवेप्टके रोग दर होते हैं । 


गलांटी, लोध, उत्पल, अनतसृछ, र्यासादृता, अश्चुरु, रक्तचन्दन 


हश हे शरि ः कण 
8 उमा, घफनद कट 


कऋरि और घुननेवा, इन सर्वोके के और कल्कम 
पड तंयार कर उसो तलका नस लेनेस मसूटाके रोग अच्छे दोोते हैं । 


चला अतजजत+।. अंडे ऑओल अशनजनजजननऊ->«>र नलजजलनम 


। चढ़ उग्माठ आते जचछमें मिलनेवाला एक प्रफारका फल है । 
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सहकारशुड़िका और प्रहत्‌ खद्रिबटिका झुहमें धारण करनेसे समस्त 
दातेकि रोग अच्छे होते हैं । 


दारुहरिद्रा को छाल, नीस की छाल, रसांजन और इन्द्रयय, इन सबबों 

के कढ़े में मधु मिलाकर पीनेसे सब तरहके मुखरोग अच्छे होते हैं । 
१ न० व्यवस्थापत्र 

१. माणिक्यरस--प्रात.कालसे १० बूंद धी और २० बृद मधुके साथ 
मिलाकर सेवन करें । 

२. उदयभास्कररस---१० बजे आमहल्दीके रस और मधुके साथ । 

३. खद्रिरि'्ट--दोनों समय भोजनके वाद । * 

४. पचतिक्तघृतगुग्गुल--५ बजे थोड़ा गम दुधके साथ । 

७५. मद्दासकातक--शामको ७ बजे चीनी के शबंत के साथ । 


६. स्वर्णघटित महालक्ष्मीविकास--रात १० बजे,” मधुके साथ मिला- 
कर थोड़ा गर्म दुधके साथ | , ' 2 


$ 5 


२ ने० व्यवस्थापत्र 
१ रसतालक-- प्रातःकालमें पानके रस और मधु मिलाकर सेवनीय । 
२, आदित्यरस १० बजे, आदीकें रस और मधु मिलाकर । 
३, सारिवाद्यासब--दोनों समय भोजनके बाद्‌। 
४. पाशुपतरस--४ बजे नीयू के रस और मधु मिलछांकर । 
५. बृहत योगराजगुस्युछु--रात ४ बजे बृहत्‌ म॑जिश्लादिक्काथके साथ । 

वसन्तमाल्तीरस--रात १० बजे मधुके साथ मिलाकर दुब और 
चीनीके साथ सेवन करें । 
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४ ८० व्यवस्थापत्र 
१, बशपत्र इरितालमरम--प्रात'काछमे गरम घीके साथ +, रत्ती 
सात्रामें सेवनीय |. ., 
२. शोधित हिंगुछक---१० बले परवलके पत्तेके, रस, चोनों अरि 
सधु मिलाकर । मात्रा रे रत्ती। 
३ वासाद्राक्षारिए--देनों वक्त सोजनके बाद । । 
४, प्रवालयोग -दिनमें ४ बजे चीनी, दुध भोर सथुके साथ मिलाकर 
सेवन करें । 
५ त्रेलोक्यचिन्तामणिरस-- शामकी ६ वजे सथु, दुध भौर चीनी 
के साथ । 
पृथ्य और ७ 
पथ्यः- 'दातके केन्सरवाले रोगीके दृषित रक्तका मोक्षण' करना, 
शरीर, और शिरः विरेचन करना, पमन, कटु-तिक्त-कपाय रसका कवछधारण 
करना; लाठी चाँचलछ, जी और गेहूंके भाटेकी रोटी, सूथ, मसर, चना, और 
भरहर॒की दाल, जांगल मास, गाय गौर भेंसका घी, चीनी. वतासा, मिश्री 
आदि पदार्थ सेवनयोग्य हैं । ह 
४, जंपथ्य + सव तरहका खट्टा फल, शीतल जल, दन्तकाए द्वारा दाँत 
साफ करना, रुक्षात् खाना एवं जिनको चबाकर खानेसे कष्ट होता है' 
वे ससी पदाथ वजित हैं । 
दपोल (गाल) का केन्सर | 
गालके कन्सर की पहछी अवृस्थाः--बगरारूमें हठात्‌ कद्दी सी सजन 
होकर गालका कन्सर शुरू होता है । इस प्रकार का शोथ अवेदोंके आकार 





गालके केन्सर 
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का दोता है । अधिकांश क्षेत्रोंमिं ही इस प्रकारके सूजनमें पीड़ा सी होती है । 
किसी किसी क्षेत्रमँ गालके भीतर फूलयोमीके फूछकी तरह छोटे-छोटे 
अबुदौकी उत्पत्ति होती है और ये सभी भबुद एकत्रित होकर दुःसाध्य गालके 
केन्सर रोगकी उत्पत्ति करते हैं। किसी-किसी क्षेत्रमें गाछके सीतर मेढकके 
छत्तेकी तरद अबुृद उत्पन्न होकर क्रमशः बढते हैं और रोगीके कानोमें, 
गलेमगें और शिरमें कठिन पीडा उत्पन्न कर दते हैं । 
$ दूसरी अवम्था 

गालके, कैन्सररोगकी दूसरी अव॒स्थामें गालके बाहरको अथियां आकान्त 
होती हैं, गालके बाहरों भागमें शोथ उत्पन्न होता है एवं यही शोथ 
बढ़कर धीरे धीरे गाल भौर गला एक हो जाते हैं । इसके बाद रोगीका 
जबडा पकड लेता है. और रोगी क्रमशः मुख चलानेमें 'असमर्थ होकर 
किसीसो तरहसे कठिन पदार्थ खानेमें असभथ हो 'जाता है। बह रोगी 
किसी प्रकारसे' केवल तरल पदार्थ ही सेचन कर सकता है । 

तीसरी अवस्था 

गालके केन्सरकी तीसरी अवस्थामें रोगीके ग्रालकें बाहर और भीतर 
दोनों दिशाओँमें अवुर्दोकी एक साथ इद्धि होने छगती है. और उन्हीं अर्वुदोर्सि 
खून,छार 'और पीव बहने लगती है । इस समय रोगीके कानमें, गछेमे और 
शिरमे कठिन पीड़ा होने लगती है । किसी किसी क्षेत्रमें रोगीके गालमें'छिंद्र 
हो जाता है, जिससे रोगीको असह्य पीड़ा-दोती है । ' 

चोथी था शेप अवस्था 
गालके केन्सरकी अन्तिम अवस्थामें रोगी धीरे धीरे किसी भी सख्त 


पदार्थों के खानेमें असमर्थ हो जाता है । बह केवल तरक पदार्थ अ्रहण कर 
ष्थु < 


नह 


६८ केन्सर रोगकी चिकित्सा 


पाता है. और धीरे धीरे रोयी इस तर पदार्थक अइणमें भी असमर्थ हो 
जाता है। इस अवस्वार्स रोगीको हमेशा ज्वर रहता हैं और आहार न 
खानेकी वजहसे रोगीकी जीवनशक्ति धीरे धीरे *क्षीण होकर रोगी दुर्बछ हो 
जाता है| इस प्रकार बलक्षय भोर दुर्वलवाके कारण रोगी खत्युकी ओर 
अग्नसर होने छगता है. । 
गालके केन्‍्सररोग की चिकित्सा 
रोगीके वर्ल्मासके क्षय न होने पर रोगीकी देदशुद्धि के लिए वमन, 
विरेचनादि पचकर्म करना चादहिए। शरोरशुद्धिके पश्चात्‌ रसोपधि प्रयोग 
करनेसे विशेष फल प्राप्त होता है । 
घाव धोनेके लिए त्रिफला और नीमकी पत्ती द्वारा पकाया हुगा जल 
लेना चाहिए। जबड़ोंके वद होने पर दशसूलके कढे द्वारा कुछा करना 
चाहिए । 
प्रात. मधु, दोपहरको गाय अथवा भेंसका घी, तीसरे पहर थोड़ा गरम 
शुद्ध सरसोतेछ॒का कवलधारण करने पर जबड़ोंका बन्द होना ठीक हो 
जाता है । 
. चाबुछू और चकुलकी छालऊा कढ़ा, रक्तचन्दन और सोलेटीका कढ़ा एव 
इरंका कढ़ा सेवन करनेसे गालके अवबुद्‌ अच्छे होते हैं। 
पड़विन्डु, दशमूछ एवं शाखोटतेछके नस्य छेने एवं महामाप तेलछकी 
मालिश करने से अयिस्फीति एवं जवर्डाका रुकना बन्द होता है । 


इरिमिराय तेल, वकुछाय तेछ मुखमें धारण करनेसे गालके केन्सररोयका 
घाव दूर होता है । 
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विशुद्ध रुगनामी, खद्रि,, कपूर और गायका घी एक साथ मिछाकर 
प्रलेप देनेसे गालके केन्सरके सीतर का घाव अच्छा होता है.। 

जेठीमध्यादिधृत' एवं भूलतायघृतके प्रेप ठेनेसे गालके भीतर एवं बाहर 
दोनों तरफके घाव'ही अच्छे होते हैं । 


प्रथम व्यवस्थापत्र 


१. धातुगर्भ बृहत्‌ योगराजगुग्गुल ;--प्रातः बृहत्‌ मंजिष्टादि पाचन 
के साथ ।_ हि ४ । 
२, महामछातकः-- समय १० बजे, चीनीके शरबतके साथ । 
३. मद्दादशमूलारि४ः:--दोनों समय भोजनके बाद ठण्डे जलसे ।' 
४. पंचतिक्तघृतगुग्गुल् :---राध्यामें अल्प गरम दुधके साथ । 
५. सप्तप्रस्थ महाभापतेछः--फलेहुए गालमें मालिस । 


&- धातुगर्भ श्रीमद्नानन्द्‌ मोदकः--सध्या समय थोडा भरम दुधके 
साथ । के | 


, -- ,. ठितीय व्यवस्थापत्र 


१." सहातालेदबर रसः--प्रातः गायके घीके साथ | 
३. मव्यम मंजिछादि पाचनः--प्रातः 4॥ बजे । 


४ 


2 


३. शोधित द्विगुलूः---१० बजे मधु, चीनी और परवछपत्ते के रसके 
साथ मिलाकर । 
४० सारिवाद्यासवः--दोनों समय भोजनके बाद ठडे जल्से । 
. ५. वातारिरस:---तीसरे पदर सॉंठ और एरण्डसूलके पाचनके साथ । 
६. पंचतिक्तघ्ृतगुस्मुकः--सध्याम थोड़ा गरम दुधके साथ । 
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तृतीय व्यवस्थापत्र 

१, चंशपतन्र इरितालमस्मः--ग्रात- गायके घीके साथ । , 

२ द्वाक्षारिन्‍:--दोनों समय सोजनके बाद ठडे जछसे । 

३. सर्ववातारिः--तीसरे पहर थोटा गरम दुधके साथ । 

४. आदित्यरस+--सध्यार्म अद्रकके रस और मघुके साथ । 

७. त्रिशतिप्रसारणी तेल---संध्याफो मालिश करे । 

पथ्य ओर अपध्य 

निषेधः--शाक, अम्ठ, दिनसें सोना, दतकाएछ द्वारा दविका साफ 
करना, सख्त पदार्थ जो चवाते समय कष्टदायक हों, शीवछ जरू, अधिक 
चिरपुर, अभ्यशन, रुश्न सोजनपदार्थों का खाना इत्यादि त्याज्य हैँ । 

प्थ्यः--गायका घी, हुघ, जागल मांसका रस, जब-गेहुंकी रोटी, ताजे, 
मीठे और पके फर्छोंका रस एवं फछ, मूंग, मसूर, चना और भदददरकी दाल, 
चीनी, वतासा, साढी चाविछ यवागु ( नर॒स पतले अन्न ) इत्यादि । 

ताल का कन्तरराम 

तालुके कैम्सर रोगकी प्रथलांवस्था :--पहली दशार्म प्रथम एक ही 
अचु दुकी उत्पत्ति होती है । यह कभी कमी भांसपिण्डके आकारका होता है, 
कमी फूछगोसीकी तरह और कभी कसी यह अ्ुंद गायके थनकी तरह 
लस्त्रे चमड़ेके रूपमे लटकने छगता है। ऋमसे इस प्रकार अचुदे बढ़कर समस्त 
मुखगहुर को बन्द्‌ कर देता है। अनेक स्थल इस मांसबद्धिको देखमेसे 
ज्ञात दोता है कि चाछ॒से और एक जीस निकल रही है. एवं उसमें फूछगोमी 
को तरदइ असख्य छोटे अबु द्‌ निकछते हैं. मौर छघ्ु भाधातसे ही उन छोटे- 
छोटे अबु दोसे रक्तल्लाव होने छगता है । 


हा 


॥। 
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कहीं कहाँ तालुके केन्सरमें अबुं द अथवा साँसांकुर बिलकुछ ही नहीं 
दिखाई पडते । इन सब क्षेत्रेमि तालुके भीतर क्षययुक्त श्ंतःञ्रविष्द क्षत्तोंकी 
उत्पत्ति होती है । ये घाव निरंतर भीतर ही भीतर बढते जाते.हैं। एवं 
इन घार्बोके बाहरी भागमें चारों ओर फूलगोभीके दानेदी तरह छोटे-छोटे 
अबु दौँकी उत्पत्ति होती है। 
ताल-केन्सरकी प्रथमावस्थामम दी दाह और पीडा होती है । इसके बाद 
खरमें विक्ृति होती है । रोगके होते ही प्रथम खाने और बातचीत करनेमें 
कष्ट प्रतीत होता है । 
द्वितीयावस्था :: : ईंस समय अवु्दों एवं क्षत्ोंसि रक्तल्लाव होने लगता 
है। प्रथम कुछ दिन प्रबल रक्तल्ात होकर सभी प्रकारको ज्वाला एवं पीडाका 
अंत हो जाता है किन्तु थोड़े दिनों बाद फिर ज्वाला एवं पीडाकी इंद्धि द्वोती 
है। इस समय घावसे लालाखाबव भी प्रारम्म दो जाता है. एवं लालाखाव,इतना 
अधिक होता है. कि रोगीको इमेशा दाथमे पीकदान लेकर रहना पडता 
है। जिन रोगियोको प्रथम उम्रमें सिफिलिस ( उरपदंश, गर्मी) या गनोरिया 
( झुजाक ) हुआ रदता है उन्हीं रोगियोका ता का कैन्सर अंतश्रविष्ट 
होता है। इस समय रोगीके कान, गले एवं सस्तक मेँ कठिन पीडा होती है, 
खानमापीना प्रायः बन्द हो जाता है। केवल तरल पदार्थका दी सेवन 
किसी प्रकार कर पाता है. किन्तु वह भी नाक द्वारा बाहर निकल जाता है 
एवं रोगीका कान) गछा और गाल फूछकर एक हो जाता है । 
- तृतीयावस्था--रोगीकी यह दशा बडी ही मर्मस्पद है। इस समय 
रोगी कुछ भी गलेके नीचे निगल नहीं पाता है । जछर॒द्वित उपवास करने 
प्र बाध्य होता है और रोगी झुष्कसे शुष्कत्र होता जाता है किन्तु तब भी 
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है] 


बह नहीं मरता | गाल; गछा, फान एवं मरतकर्म अधिक पीढ़ा, भविरत- 
उपसे छालाबाव, बीच घीचर्म रत्तल्लाव, गलेकी निगलनेचाली शक्तिका हांस; 
वाक्रोध, खासकर आदि उपद्रवों हारा पीड़ित होकर रोगी भर जाता हद 
तालुके वोन्‍्सरका शास्त्रीय निदाल--दपित कफ भौर रक्त द्वारा 
ताछमुल्ये जो जोथ उत्पन्न दोकर और कऋमशः बश्रद्धिप्राप्त दौकर भिव्तीके 
आफारकी तरद हो जाता है, उसे कण्ट्शुण्दी कहते हैँ। इसमें तोद और 
दाह होती है. और यह पकती भी है । कंठछडीसें तृष्णा, खाँसी और 
इवास होता है । 
कफ और रक्तक्के प्रकोषके कारण वालमूल्थे तुन्दीकेरी अर्थात्‌ बन- 
कपासके फलकी तरह आक्ृतिविशिष्ट जो मोटा शोथ द्वोता है उसे तुण्डीकेरी 
कहते हैँ । 
तालु-केन्सरकी चिकित्सा--बहुत दिनोंसे मनुप्यके विभिन्‍न भर्नेंकि 
केन्सररोगकी चिकित्सा करके मेरी यहा घारण। हुई है कि किसी एक 
औपधिसे सभी प्रकारके केन्सररोगकी चिकित्सा नहीं हो सकती। केन्सर 
हुआ है, यह ठीक कर छेनेके वादही केन्सरकी कोई एक निर्दिश औषधि, 
जिससे किसी समयर्मे सफलता पाई गई है, प्रयोग करने पर सफलता नहीं 
मिलती है । एक एक अगेकि केन्सरमें एक एक प्रकारकी औपधि विशेष 
कार्यकारी होती है | गुह्मप्रदेश (3.0०(प७) के कैन्सरमें जिस औषधि 
के अयोगसे सफछता मिलती है, गलेके केन्सरमें वह औषधि काम नहीं 
करती । बेदिक युगसे अर्थात्‌ आयुर्वेदके प्रारम्भकालसे छेकर रस-चिकित्साके 
भाविर्भावके पूर्ववर्तीकाल तक जितनी औपधियां जआविष्कृत हुई हैं, वे सभी 


हुई ६, 
दरीरके भीतरी दोषोके स्वर॒पनिर्णयके पर्चात्‌ प्रयुक्त होती हैं। दोषोका 
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स्वरूप -ठोक-ठीक निश्चित दोनेपर खराव दोषोंकों मिटानेके लिये 
औषधिका भ्रयोग करनेसे दोप दूर, होकर व्याधि नष्ट हो जाती है | 
किन्तु रंसचिकित्सकगण अधिकांशकषेत्रोंम दी औषधिके विशेष श्रभाष 
पर अधिक निर्भर करते हैं। अधिकांश्षेत्रोंम दी वें दोषोंका विचार 
त्याग कर औषधिका प्रयोग करते हैं । एवं इससे अति आइचयेजनक छाम 
देखा जाता है। एक दी औषधि विभिन्न श्रकारके क्षे्रोंमि बहुत रुपेमें 
 व्यवह्इत दोकर बहुत प्रकारका फंछ अदान करती हैं । ऐसा दोने पर भी 
स्षेत्रविशेषमें विभिन्‍न अंकारकी औषधियोकी उपयुक्तता तथा अनुपयुक्तता का 
ज्ञान रखना विशेष प्रयोजनीय है। रोगी एवं रोग तथा रोगोत्त्पादक ' 
दौधों के स्वरूपकी विभिन्‍नताओंके कारण विभिन्‍न केत्रोंमे विभिन्‍न 
प्रकारकी चिकित्सापद्धति, उपदिश हं5 हैं। इसी कारण गलेके कन्‍्सर 
में जिस औषधि द्वारा लाभ होता है, ताछुके केन्सरमे उसी औषधिके प्रयोग 


ष्े 
कन्सर 


में कोई फल नहीं प्राप्त होता । तालके में दूसरे प्रकारकी औषधियोंका 
प्रयोग किया जाता है। न्‍ 5 | ४) 
ताछुके केन्सरसें औषपधियोंका प्रयोग '““: 

१--मौलेटी एवं नागवछाका कढ़ी * अथवा इसका क्षीरपाक अर्थात्‌ 
१ तोला मैलेटी, १ तोछा नागवलो, इस १ पावं, जल १ सेर लेकर पकावे, 
जब १ पाव रद्द जाय तो उतार कर सेवन करनेसे तालके केन्सरमें 
फायदा होता है.। कुछ दिन तक इस औपधिका सेवन करना दोगा। 
शीघ्र द्वी फायदा दोनेकी आशार्म जौषधि त्यागना उचित नही है। 

२--अनन्तमूछ और तोपचिनिका कंढा :---4 तोला-अनन्तमृल और 
१ तोौला तोपचिनि आधा सेर जरूमे पकाकर आधा वा। रहने पर उतोर कर 
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सेवन करें । ज्यादादिन तक इस कायका सेवन करनेसे तालका केन्सर अच्छा 

द्ोता है। 

| ३--मद्दामकातकगुडः--हुध और चीनीके साथ प्रतिदिन आधे तोलेकी 

मात्रामें सेवन करनेसे ताल का केन्सर अच्छा द्ोता है । 
४--पंचतिक्तघृतगुग्गुठ्ु :-«थोडे गरम दुधके साथ सेवन करे । 

०५-- पचनिम्धादि चणे;--नीमकी छाछ, फल, मल, पत्ता एवं फलकों 
एकसाथ चणे बनाकर, चौथाई तोले से भाथे तोडे तक घी, भधु और 
चीनोके साथ सेवन करनेसे ताछ का कन्‍्सर अच्छा होता है । 

६““मावप्रकाशका हिंगादिचुणे गरम ग्रायके घी और भातके साथ 
सेवन करनेसे ताल का केन्सर अच्छा होता है । 

७--निम्नलिखित आसवके सेवनसे ताल के केन्सर रोयमें विशेप छाभ 
होता है। नायवछा, अनन्तमृछ, भजु नकछाल, मौलेटी, दारइल्दो, भश्वगंधा, 
वेढेला, देवदारु, दुरालमा, कन्टकारी, वासकछाछ, रक्तचन्दन, पचू, कुड़, 
कांकड़ासिगी, तालिशपन्न, कुटकी, मामला, हर्रा, बहेंडा ये सब मिलाकर 
५ सेर, पानी ३ सन, शुढ २० सेर, धाईफुल सवा सेर, मनक्का १० सेर। 
इस आसवके सेवनसे तालु का कन्सर अच्छा होता है एवं बलकी वृद्धि 
होती है । 


. <--मेरे द्वारा छिखे हुए “रस चिकित्सा” के तीसरे खण्डरम लिखित 
“उद्यभास्करर॒स” इस रोगकी उत्कृष्ट औपधि है । 


५-+माणिक्यरस, रसमाणिक्य, रसताछूक, घत और मधुमें घोंटकर 
अम्तादि क्रेके साथ सेवन करनेसे इस रोगर्स छाम् दोता है । 
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१०-- ताल के केन्सरमें समी खाद्य पदार्थ नाक द्वारा बाइर आ जाने 
पर हिगुलोत्थ पारेसे प्रस्तुत “रस पर्पटी”के व्यवद्वारसे फायदा होता है । 

११--हँसपादी शत, भधुघृत, दुर्वायघुत, मूलतायघुत, जीवन्तीघुत, 
नागबलछाघुत एवं गोश्षराग्रघुतके सेवन करनेसे तालुके केन्सरमें उपकार 
होता है । ताडुके केस्सरकी सडनको रोकनेके लिये नागबलाघुत, रफ्तस्रावके 
लिये ज्येष्टीमश्यादि घुत, दाह रोकनेके छिये सतावरीएत, दुर्गेन्ध,दूर 
करनेके लिये अम्तादि घृत, नियगलनेकी शक्तिके हासके समय गोछुरायघ्त 
एवं सभी दोधषोकों मिटानेके लिये मद्मातिक्तत्षृत व्यवहार करना चाहिये। 
पित्तवाले तालुके कंन्‍्सरमें द्राक्षादिश्वत, द्वाक्षारिप्ट बरहत वासवलेह, ताम्र- 
५ भस्‍््म का प्रयोग करना चाहिए। बातज तालुके केस्सरमें नागबलाघृत, 
जीवन्तीश्वन, पचतिक्तघृतगुणुलल, अश्वागंधारिष्ट और रब्णपर्पटीका प्रयोग 
करना चाहिए। कफज तालके केन्सरमें हरताल्मस्म ही श्रेष्ठ औषधि है । 
ज्यादा दिनके अजीणेसे उत्पन्न ताहुके केन्सरमें चज्रपपंटी ही प्रधान 
औषधि है । ग्रमीं और छुजाकके प्रतिक्रियास्वरूप उत्पन्न तालके 
कैन्सरमें अनन्तमूल और तोपचीनीके कहेके साथ त्रणारि युग्गुछ, रसकपूर, 
महात्रणारि, सप्तार्ृत रस, वंगरत्न, रसेन्द्रयोग आदि औपधियोंका प्रयोग 
करना चाहिए । आमक्रान्त ग्रन्थियोंको आरोग्य करनेके लिये रौद्रस, शीछा- 
जतुप्रयोग, ताम्रमस्म, कांचनारगुभ्गुल, नागबलाके क्राथके साथ सेवन 
करना चाहिए । घरभंगमे शोधित हिंगुल्ल २ रत्ती, ब्राह्मोशाकके रस और 
मधुके साथ सेवनीय । रक्तकी कमीमें लोहमस्म कुलेखाडाके रस और सधुके 
साथ मिलाकर सेवन करना चाहिए । है 

गलेमे अधिक शोथ उत्पन्न होनेके कारण निश्वास बन्द होनेकी दशामें 
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साखोट्तेकका मस लेना चाहिए और शिर पर दशमूछतेल मलना चाहिए । 
तालके केन्सरमें अस्त्रप्रयोगसे कोई विशेष फायदा नहीं होता । रोगकी अति 
प्रदद्ध भवपयाम [078 ए70]७ 799, ०0प्र87७७ए या 08७७ 2- 
78 के प्रयोगसे केवल सामयिक फायदा होता है । किन्तु ज्यादा मातन्रार्म॑ 
प्रयोग करनेसे रोग अच्छा नहीं होता, बत्कि क्रमशः बढने लगता है। 
फलस्वरूप इन सर्वोका प्रयोग बहुत बुद्धिमतापू्वंक करना पडता है । इस 
विपयम पहलेके अन्यायोम विस्तारपृवंक कद्दा जा चुका है । 
तालके कम्सरसे पथ्यापथ्य 

पथ्य ;-इस रोगमें प्रधानतः झुद्ध यायका घी और दुध, मीठे ताजे 
फर्कोका रस पथ्यके रूपसें लेना चाहिए । ह 

अपध्य : अत्यन्त चिरपुर, अम्लरस, मांस, मछुछी, अण्डा आदि 
ससी ग्रकारके आमिष और छिलकायुक्त पदार्थ अपथ्य । 





पज्कादश अध्याय 

सत्तादीवा विकल्पेन व्याधितं रूपमातुरे । 
हप्ट्रा विप्रतिपद्चस्ते चाढा व्याधिवाबले॥ 
ते भेपजमयोगेन कुल्न॑न्त्यज्ञानमोहिता: | 
व्याधितानां विनाशाय कक्‍्छेशाय सहते5डपि वा | 
प्रहमम्तु सब्यसाह्यय परीक्ष्यमिह , सब्बधा। 
न स्खलन्ति अ्रयोगेगु स्गजाना कदाचन || 

( इति चरके विमानस्थाने 
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ओठका केन्सरः--ओठका केन्सर प्रायः दो प्रकारका होता है । अथम 
-प्रकारके ओठके केन्सरमें बहुत होटे छोटे अबुंद भोठके फिसी एक- भागपें 
निकलते हैं । धीरे धीरे यही बढ़कर पूरे ओठमें फेल जाते हैं । किसी किसी 
क्षेत्रमे एक डी और किसी किसी क्षेत्रमँ दोनों भोठेंमें इसका आक्रमण 
होता है। ये अबंद देखने में फूलगौभीके अकारके होते हैं। इनमें से 
कुछ सफेद कोढ़की तरहसे सादा और कुछ किलास कोढ़्की : तरह 
छाछआभायुक्त दिखलाई पढ़ते हैं। इन सबोके बह्नेमें काफी समय 
लगता है । किसी किसी क्षेत्रमें ओठके एक भागसे अन्य भागोभें फलनेके 
- छिये २५ वर्ष तक समय लगता है। फिर किसी किसी क्षेत्रमें ये बहुत 
ही शीघ्र विदीण होकरके गलना प्रारंभ कर देते हैं। जिन सब क्षेत्रोमें 
सड़नेवाली क्रिया अति शीघ्र ही आरंभ होती है, उन सघ क्षेत्रोंमें अवदोंसे 
बीच-बीचमें रक्तल्लाव होता रहता है और साधारण हाथके स्पशसे हो 
विदीण होकर इनसे अजसत्र धारसे रक्तल्ाव होना आरम्भ दो जाता है । 
कुछ दिन इस तरहसे रक्तल्लाव हो जानेके बाद अचुदोंमें सच्न पैदा होकर 
इनमेंसे जलखाव होने लगता है। जलखावके प्रारंभ होनेसे रोगीका शरीर 
शुष्क होने लगता है और क्रमशः शुध्कता बढने लगती है । दूसरे ग्रकारके 
ओऔश्के केन्सरगें पहलेसे ही अबुदोंकी उत्पत्ति नहीं होती। इस प्रकारके 
कैन्सरमें पहले ओठके किसी भी भागमें घाव उत्पन्न हो जाता है. और वही 
घाव अन्तश्रविष्ट होने छगता है ओर क्रमशः भस्पू्ण ओठकों क्षयके 
बशीभूत कर देता है । इस घावमें स्पर्श सहन करनेकी क्षमता नही होती । 
अर्थात्‌ लघुआधातसे ही इसमेंसे रक्तत्नाव प्रारंभ हो जाता है और घावसे 
दुर्गन्धि फेलने -छगती है। अबुदवाले ओठके केन्सरमे रोगी जितने 
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अधिक दिन कष्ट मोगता है, अन्त'प्रविष्ट भोठके अन्सरमें रोगी उतने 
अधिक दिन तक कष्ट नहीं पाता | अवुद्वाले ओोठ्के केन्सरसे अंतःप्रविष्ट 
ओठका कैन्सर अधिकतर यंत्रणादायक होता है । 
अवृदप्रधान ओठके वन्‍्सरकी चिकित्सा 

अबुद्प्रधान ओठ्के केन्सरकी बहुत द्वी अच्छी दवा “सोमनाथ ताम्र” 
है । बहत दिनों तक इस औपधिको व्यवद्वार करनेसे अबु्दोकी श्ृद्धि कम हो 
जाती है और उनमेंसे रस और रक्तका गिरना बन्द हो जाता है। रौद्रस, 
शिलाजतुप्रयौग, माणिक्यरस, रसमाणिवय आदिके प्रयोगसे भी छास होता 
है। खदिरारिट्र, मद्दातिक्तत्त। अम्रतमछातक जादि रोगको अत्ति 
प्रथमावस्थाे ठेनेसे फायदा होता है। अम्बतादि पाचन और बृह्ततमंजिप्टादि 
पाचनके साथ हरिताल भस्म ठेनेसे भी फायदा द्वोता है । 

: पथ्य+-गायका शुद्ध घी और दुघ, वकरी का दुध, चक्की ( जाँता ) 
का पिसा हुआ भाठा और चीनी, परवछ, डुमर, सिगा, करेला, अरूई 
आदि तरकारी, मूंग, मसृड, चने की दाल, नासपाती भादिं पक्के सीठे 
फल भी खाये जा सकते हैँ । 

अन्त,्रविष्ट ओठके कैन्सरकी चिकित्सा 
इस प्रकारके केन्सरकी श्रेष्ठ औषधि “रसपर्पटी” ही है। इसके 
प्रयोगसे भीघ्र ही मांस का सडना बन्द हो जाता है, क्षंत और क्षय बन्द 
हो जाते हैं एवं रोग भीतर प्रवेश नहीं कर पाता। श्रणराक्षस तैल” के 
सेचन करनेसे इसमें फायदा होता है । “नागबलारिप्ट” अधिक दिन तक 
सेवन करने से अन्त'प्रविष्ट ओछ का केन्सर निवारित होता है। 
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अकंताल, सोमनाथताम्र, मद्मातिक्ततत, अख्तमहातक, पंचतिक्तइत- 
गुग्गुल आदि औषधियों के सेवन से फायदा होता है।. | 
पथ्य:--शाकाद्ारी भोजन, गव्यघृत, ढुध, मिप्टान्न, ताजे: फछ, 
पूड़ी, रोटी इत्यादि पथ्य हैं । 
भसाक का - कस्सर | 
अनेकरूपॉसे नाकका केन्‍्सर उत्पन्न दोता है ।-.किसी किसी क्षैत्रमें 
नाकके ऊपर मांसब्द्धि होकर कनन्‍्सर की उत्पत्ति होती है। किसी किसी 
क्षेत्रमें नासारान्ध्र भें एक तरफ अथवा कभी कभी दोनों तरफ ही माँस बढ़ता 
है। किसी किसी क्षेत्र में नाक के भीतर मांसब्ृद्धि होती है और किसी 
किसी क्षेत्र में नासारान्ध्र ' के एक तरफ अथवा दोनों तरफ क्षययुक्त धांव 
होता है'। ((077047 9 (ए9७ ) 
नाक के कन्सरं में उपद्रव 
साधारणत. रफ्तल्वाव, वेदना, दुर्गन्धयुक्त पीव' फा बहना, जलल्लाव, 
स्वभावत: बात करनेवाली शक्तिमे कमी, बीच-बीचमें रक्तका बहना, स्‌ घने- 
वाली शक्तिसें कमी आदि उपसग नासिका के कन्सररोग भें दिखाई 
पड़ती हैं । 5 आम 
' नाक के कन्सर रोग का एक विशेष कारण 
मैने जितने नाक के केन्सर रोगियों को देखा है अथवा उनका इलाज 
किया है, -उनमेंसे अधिकांश रोगी कम उम्रमें उपदंश या सुजाक रोग से 
अस्त थे और वे अच्छी तरइसे उसकी चिकित्सा नहीं करवा पाये थे । इसी 
उपदश और सुजाक रोग के सूछ को पकड़ कर चिकित्सा करनेसे नाक के 
केन्सर रोगी अच्छे हुए । इस प्रकारके भी बहुत रोगी देखे गये हैं, जिन्हें 
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बहुत दिनोंसे मस्तक में इलेप्मा जमी थी भर सब समय उनका मस्तक गर्म 
रहता था । कुछ दिनों तक इसी तरह से रहने के बाद रोगी के नाक मेँ 
घाव पेंदा हुआ और वही घाव बादसे केन्सर में परिणत हो गया। 
परिणामस्वरूप यह देखा जाता है कि इस तरह भी नाकका केन्सर उत्पन्न 
होता है । 


क्षयशील ओर घावयुक्त नाक के केन्सर की चिकित्सा 


क्षयशील घावको चिफलछा और नीम की पत्तीम पकेहुए जल्से घोना 


चाहिए। निम्नलिखित भीपधियां नाक के इस प्रकार के घाव में विशेष 
फायदा पहुंचाती हैँ । 


(१) मधुक्षीरः--नागबछा १ तोछा और _मौलेटी १ तोछा लेकर 
१ पाव दुध और १ सेर जल के साथ पकाना चाहिए। जब दुग्धावशेप रह 


जाय तब उसे उतार कर, छान कर और उससे मधु सिलाकर सेवन करना 
व।हिये । 


(२ ) जीवस्तीक्षीर:--जीवन्ती १ तोछा और अनन्तमूल १ तोला 
लेकर ऊपर लिखेहुए विधिके द्वारा जछ और दुधके साथ पकाकर मधु 
मिलाकर खा । 


(३ ) अनन्तादि क्ाथ--अनन्त मूल १ तोछा और तोपचीनी १ तोला 
एक साथ आधा सेर जलमें पकावे । जब आधा पाच जल रह जाय, तो 
उसे उतारकर छान लें और उसे पी लें । 


(४ ) चन्द॒नादि क्राथ---रुक्तचन्दुन १ तोछा और मौलेटी १ तोछा 
अननन्‍्तादि कढ़े को तरह से बनाकर पीवे । 
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( ( ) खदिरादि क्राथ:---खदिर काप्ठ, सोमराजी बीज, आँवला, 
दर्रा, बहेड़ा, नीमकी छाल, गुहच, परवछ का पत्ता, कन्टिकारी, बासक, 
'चिरायता, चक्रमद, कोकिछाक्ष बीज, गतमूली, अनन्तसमूल, सफेदचन्दन, 
तोपचीनी, रेउचीनी, वेनामूल, - बाला इसमें प्रत्येकको . डेंढ छुटाँक लेकर 
आधा सेर जल में पकावे | आधा पाव रह जानेपर छान कर क्काथको पी्वे । 


+ब्यूहइत्‌ बासावलेह”, “भह्लातक गुड़”, “पंचतिक्त छत गुग्युल”, 
“मद्दातिक्तत्त”, “अमृत भछातक घ्रत”, इन सबको थीड़े गर्म दुघ के साथ 
विधिवत ३ मांस तक सेवन करने से नाक का कन्सर अच्छा द्ोता है । 


', ताम्रसस्म, सोसनाथताम्र, ताम्रसिन्‍्दूर थे सभीभ्रकारके नाकके केन्सर 
की मद्दौषधियया[ हैं । ह | 
शीशा भस्म, ताम्र भस्म, शीलाजीत, रस, गनन्‍धक, हिगूल, हरिताल, 
अश्रक, लौह, बंग-इन सबको बराबर भाग में लेकर ७ दिन अनन्तसूछ और 
तोपचीनीके कढे में भावना देकर ( भींगाकर और धूपमें सूखाकर) २ 
रत्तीकी मात्रामें गोलियाँ बना लेनो चाहिये फिर नागबछा और मौलेटीके 
कढ़ेके साथ सेवन करना चाहिए । 


है 


शतपुटित अश्रक ८ तोलछा ' लेकर जीवनीयगण;' अष्टवर्ग, भौलेटी, 
अनन्तमूल, नागबला और तोपचीनी, प्रत्येकके 'कढ़ेमें १-१ दिन भावना 
देकर इसके साथ ८ तोछा हिशुलोद पारद-और ८ तोछा आमलासार गन्धक 
मिलाकर घृतकुमारीके रसमें मर्दन करके गजपूटमें पाक करना द्वौगा।। पक 
जामेके बाद औषधि निकालकर २ रत्तीकी मात्रार्स घी, चीनी और सधु 
मिलाकर खाना चाहिए । इससे क्षययुक्त घाव अच्छा हो जायया । 
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पथ्य;--दूध, घी, मक्खन, छाना, चीनी, रोटी, पूडी, इलुबा, पराठा 
और ताजे मीठे पके फल इत्यादि पथ्य हैं । 

अपध्य:--अंडा, मछुछी, मांस, मिर्चा आदि अपध्य हैं 

विशेष द्रष्टव्य/--नाकके केन्सरमें डोपएक्सरे, चाऊलसरे, रेडियम 
आदि द्वारा चिकित्सा करनेसे कोई फायदा नहीं होता । 

आखके कन्‍्सरकी चिकित्साः--आँखका केन्सर बहुत ही भयंकर 
होता है और अधिकांश क्षोत्रोंमं विशेषरूपसे यह खझत्युदायक होता है। 
सबसे पहले आँखके भोतर बहुत धीरे धीरे अबु दाँकी उत्पत्ति होती है। 
आँखसे पहले थोडा जल गिरता है, आँख टन टन करती है और उझुईसे 
विधने जेसी पीडा होती है । धीरे धीरे ये अदुद्‌ बढ़कर आँखके भीतरी 
सागों को वाहरकी तरफ ठेलूकर बाहर निकछ आते हैं। क्रमशः यह इद्धि 
अधिक होने छूगती है. और थोड़े दिनोंके बाद्‌ विदीण होकर उससे प्रबल 
रक्तत्नाव होने लयता है । किसी किसी क्षेत्रम ये विदीणन होकर सम्पूर्ण 
कपाल, कर्णसूछ भौर गण्डप्रदेश एवं किसी किसी क्षेत्रमें पूरा सुख मंडल 
फूछकर भयकर रूप धारण कर लेता है.। इस समय ज्वर, खांसी, अरुचि; 
आकांत भन्नोंमें वेदना आदि उपद्रव दिखाई देते हैं और रोगी भी क्रमशः 
दुवछ होने छगता है | किसी-किसी क्षेत्रमेँ अबु द्‌ वाहिगामी न होकर भन्ताः- 
प्रविष्ट होते है। इन संस क्षेत्रों अचुद घावमय होते हैं। इन घा्ोंसे 
रस गिरता है और बीच बीचसें रक्तल्लाव भी होता है । क्रमशः घाव बढ़कर 
धीरे धीरे सम्पूर्ण जाँखको नष्ट कर देता है । 


मेने आज तक जितने आँख के केन्सर रोगियोंकी देखा है, उनके 
इस रोगका कारण अज्षुसन्धान करनेपर मुझे मातम हुआ है कि उनको 
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- यौवनकालमें उपदश हुआ था और उन्होंने उसका अच्छी तरह इलाज 
नहों किया । आगे चलकर उसी उपदरशशके कारण आँखके - कैन्सरकी उत्पत्ति 
हुईं। इसके अलावा जिसको प्रतिश्यायका , रोग है, भाखे ,अक्सर 
फूलती हैं और लाल द्वोती हैं, उन सबोको आँखका केन्सर हो सकता 
है। जो सिमेन्ट, जूट, रुईके कारखाने और कोयछाकों खानमें बहुत दिन 
तक काम करते हैं, डन लोगोंके आँखमें सी कन्सररोग होनेकी सम्भावना 

' रहती है। 

आयुर्वेदके मतानुसार गायका पवित्र घी सेवन करना ही भांखके सभी 
रोगोंके लिये सर्वोत्तम है । इसके बाद ही त्रिफलाका स्थान है। प्रतिदिन 
त्रिफलामें सिंगे हुए जलसे आँखको धोने, उसका जल पीने तथा गाय का 
घो भोजनके साथ खानेते कभी आखका रोग नही होता । 

आंखें अदुद दिखाई पडने मात्नसे ही प्रातः पुननंवाके रसके साथ 
रौद्रस का सेवन करना चाहिए । १० बजे “नित्यानन्द रस” अद्रकके रस 
और मधुके साथ, दोनो समय सोजनके बाद “पथ्याद्यरिष्ट”, तीसरे पहर 
“मह्दन्निफलादि क्षत्त” दूधके साथ और रातको “आदित्यरस” अद्रकका रस 
और मधु मिलाकर खाना चाहिए । । 

रक्तरोष रहने पर आ्रावः माणिक्यरस और तीसरेपहर पचतिक्तघ्वत- 
गुरगुद्ध सेचन करना चाहिये। अबुद यदि शीघ्रातिशीघ्र बढने छगे, तो 
अविलम्ब इसका अस्त्रोपचार कराना चाहिए। इसको बढा करके केन्सररोग 
में परिवर्तित होने ढेनेकी अपेक्षा समय रहते अस्त्रोपचार करके एक 
आाँखद्दीन होकर रहना सौगुना ज्यादा अच्छा है। * 


अन्तश्रविष्ट क्षययुक्त अबु दकी चिकित्सा :--रसेख्सार, अस्व- 
र 
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भहातक, योगरत्नाकर, कोष्ठान्तपर्पटी, ताम्रपर्पटी, सोमनाथ ताम्र, महातिक्त- 
घृत आदि श्रेष्ठ औषधियाँ हैं । 

आंखके अब दोमें डीप-एक्सरे अथवा रेडियमका प्रयोग नहीं चछता । 
अवुदोंके बढनेके पहले अस्त्रोपचार कराना एवं औषधि सेवन कराना ही 
सुचिकित्सा है । अन्तम्रविष्ठ क्षयशील क्षतकों पइलछे कहेहुए त्रिफलादि कढेसे 
थोना चाहिए और उसके बाद मधुध्ठत सेवन करना चाहिए। मणिपर्षटीके 
व्यवह्ारसे आँखका अवु द्‌ विशेषरूपसे अच्छा हो जाता है। इरतालभस्म 
के प्रयोगसे अवु दोंकी व त वृद्धि बन्द हो जाती हैं. और अन्त-प्रविष्ट घाव 
अच्छे हो जाते हैं । 

पृथ्य ओर अपथ्य:-अधिक मात्रा गायका घी, रोहित मछुछी 
का मस्तक, ताजा फल, दूब, मांस, मिशज्न आदि ग्रहण करना उचित है 
और हृव दार तथा प्रकाणयुक्त सुखे और खुले घरमें रहना जरूरी है । 

मस्तकका केल्सर--मस्तकका केन्सर आंखके केन्सरके सह्श सयानक 
होता है| यह अविकाश क्षेत्रमें ही उपेक्षित रहता है । इस रोगसें पहले 
बर्गदके फलकी तरहसे अथवा किसी किसी क्षेत्रम कूरचेंकी तरइसे अब द्‌ शिरके 
ऊपर निकलता है । थीरे धीरे यदह्दी भवु द्‌ बढ़ने लूगता है, जिससे रोगी 
का घरीर दुढल हो जाता है । धीरे धीरे ज्वर जाने छमता है । यक्ष्मा- 
रोगी तरह प्रत्येक दिन तीसरे पहर ज्वर होता है और रातको उतर 
जाता है । प्रतिदिन ज्वर॒की मात्रा बढती जाती है, किन्तु इस अर्दुदके 
पकनेफा कोई लक्षण नद्मों दिखाई पडता । सगर यह बढ़कर प्रायः दीमकके 
घरडी तर आकार धारण कर छेता है और गरीरके समस्त रक्तको खींच 
हेता हे । क्रमणझः एक अबुंद अनेक अवुदोमि परिणत हो जाता है और 
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बल्मिकस्तूपकी तरहसे रूप घारण कर छेता है। चरकके मतानुसार 
अयु द्‌ द्विधाकृत दो जाने पर अच्छे नहीं होते। इस अवसध्थामे रोगीको 
पीड़ा प्रारम्म होती है। पीढ़ा पहले किसी निरिचत समय पर आरम्भ 
होती है और बहुत क्रम समय तक रहती है। घोरे-धीरे यत्नणामोंगके 
समयकी मात्रा बढ जाती है और यंत्रणा आरंभ दोनेके निरिचत समयमें 
भी परिवत्त न हो जाता है। रोगी क्रमशः कमजोर होतां णाता है'। 
गदेन और गलेकी शिराएं मस्तकके साथ तन जाती हैं | रोगी शिर उठानेमे 
असमर्थ हो जाता है । भवु दों की ब्रृद्धि एव यत्रणा इतनी बढ जाती है कि 
रोगी बीच बीचमें बेहोश हो जाता है। शिरके केन्सरकी यह बढ़ी हुई 
अवस्था बहुत भयंकर दोती है । 

मस्तकके केन्सरके विषयर्में सबसे पहली जानकारी यह होनी चाहिए कि 
यह पहले एक छोटे अबुदके आकारमें उत्पन्न होता है । इन अशु्दोंकी प्रथ- 
सावस्थामें ही यदि अस्त्रोपचार अथवा क्षारके प्रयोग द्वारा चिकित्सा कर ली 
. जाय, तो सेकढ़ेमें नब्वे रोगी हो अच्छे हो जाते हैं। जब अबुद पुराने हो 
जाते हैं, तब अस्त्रोपचार और क्षारका प्रयोग काम नहीं करता । उस समय 
डिप-एक्सरे, एक्सरे, रेडियम, जलौका प्रयोग, बाह्य प्रढ़ेप एवं दवेदादि प्रयोग 
से भी कोई लाभ नही होता | अधिकाश अबुद बढ़ने लगते हैं और निरन्तर 
पीड़ा बढ़ने लगती है, जिससे रोगीका जीवन घारण करना असह्य हो पडता 
है। इस तरह अबुदोंको यदि रोका न जाय, तो ये खूब धीरे-धीरे बढ़ते 
, हैं. और अति धीरे धीरे त्रिदोषयुक्त ' होते हैं। इस्प्रकार अबुंदोंके होने पर 
भी रोगी बहुत दिनो तक जिन्दा रहता है । 

बुद्धिमान _चिकित्सकको चाहिए कि द्विधाविभक्त अबुर्दोकी चिकित्सा 
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मजे 
स्श् 

हक 

ब्नन्क 


| 
जानेपर उस बपम्यकी दर फरनेती चेश बदले परनी चाहित । 20% 74१ 
दापोंकी समता और निरामयताओ जिधय विशार घर राच्थदि परनेरार्ट 


है कई 3 छा 
रे 
और पुष्टिकर ओपधियाफा प्रयोग करना चाहि]) शरीर आविर स्मड़ 
हि जप मै हि ० भे 
रहने पर जिससे मेदका थाश हो, वहों ऑपरति देशी चाहिए। गेंद हाय 


४ 4 पलक ००२ पी छ् री: प्ले स्पाडः + हे के ५ के 2 हु 
होनेसे शरीरफे दोप दर होते ६, जिसके तरण ह,बर्दोर्क। 


भोमियि अम्द 
दोती है ओर ऋरमसे अर्द नह हो जाते । सन्तुवाद 

क्षार तयार करके उसी क्षारका १ भाग, सज्याप्ार ३ मांग, १ भाग पनरी 
चुना एकत्र मिलाकर जलके साथ सदन कर छेना घाड़ित। हस 


छरेपे सिस्के बाल साफकर अवुदो पर हसे टेप फरलेपर ३४ घंटेके मीनर 
|. कप हु | 

अबुद्‌ पके जामुनको तरहसे रग धारण ऋर उ्त्पाटिन हो पाते हैं। इसके 
एक द्वी बारके प्रयोगसे अभिकाश क्षेत्रेम अबंद कम हो जाते हैं 
वारके प्रयोगसे सफलता पूरी न मिले, ते दो-तीन दिन एक्से अधिक बार 
छगाना चाहिए। अब्॒देके नए्ट होजानेपर मध और घी मिला 


फर समन्नणपी 
चिकित्साके अनुसार चिकित्सा करनी चाहिए । 


सस्तकके कन्सरमे अध्चग्रयोग और महाभठातकके प्रयोगसे मच्छा फछ 
दिखलाई पडता 


् 
व्णः 
नह 
जा 


द्रादश अध्याय 

स्च॑य॑च प्रकोपंच - प्रसर॑ स्थानसंभ्रयम्‌ | 

व्यक्ति भेदंच यो चेत्ति दोपाणां स भवेद्धिपक्‌ 

सचंयेष्पढ्वता दोपा लभन्‍ते. नोत्तरा गतीः। 

ते तृत्तरासू गतिपु भवन्ति बलवत्तराः।| 

सर्द्य भविस्त्रिसिर्वापि दाभ्यामेनेन वा पूनः | 

संस कुपितः क्र दोष॑ दोपोध्सुधाबति || 

संसगें जो गरीयान्‌ स्यादुपक्रम्यः स वे भवेत्‌ । 

शेपदोपाबिरोधेत सस्निपाने तथेव च ॥ 

( इति सुथुतते सन्नस्थाने ) 
अन्ननाली का केन्सर 
सभी प्रकारके केन्‍्सर रौगोंसे अन्ननाली का कनन्‍्सर विशेषरूपसे भारा- 
- त्मक होता है। यह अधिक कश्दायक और शीघ्र प्राणनाशक भी होता हे। 
इस रोगर्म बहुत थोड़े समयमें ही खानेकी शक्ति नष्ट हो जाती है एवं श्वास 
बन्द दो जाती है और रोगी मर जाता है । 
रोगका स्वरूप-- अधिकांश क्षेत्रोंमें ही पाकएथछीके कुछ उपर एक अबुद 

. की सृध्टि होती है | घीरे धीरे यह बढ़ता है और रोगीकौ खाद्य पदार्थके 
खानेमें, यहाँ तककी जल भी पीनेमें कट द्वोता है । क्रमशः यह अरब॑द्‌ बढ़कर 
अज्ननालीका मुख बन्द कर देता है । उस समय रोगी कुछ भी अहण नहीं कर 
पाता और धीरे धीरे वह दुर्ब होने छगता है । अन्चर्मे रोगीकी ख़ास बन्द 
हो जाती है और बह मर जाता है । किसी किसी क्षेत्र ये अवुद इतनी दूर 


तश 
भुं 


डा 
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तक बढ जाते हैं कि सम्पूर्ण पाकप्थली तक घेर छेते हैं। किसी किसी क्षेत्रमँ 
हृत्पिण्ड तक भो फेछ जाते हैं । किसी किसी क्षेत्र सेकण्डरी ग्रोथकी तरह 
दोनों फुसफुर्तों पर सी आक्रमण करते हैं और रोगी अति शीघ्र ही 
मत्युके जालमें फंस जाता है । 
रोगका प्रकोप: -वतंमान समयमे वंगालमें ही अन्ननाछीका केन्सर 
विशेषरूपसे ठेखा जाता है । स्त्री पुरुष दोनों ही इस रोगमे आक्रान्त होते 
हैं। बयाली जाति द्वी इस रोग्के अधिक शिकार होते हैं और मोटे 
आदमियॉकी अपेक्षा पतले आदमी द्वी इस रोगसे अधिक पीडित होते हैं । 
कारण .---मेंने अनुसधान कर देखा है कि यह रोग विशेषरूपसे 
अप्निमांद्य और भजीण रोगके कारण उत्पन्न होता है। अच्छी तरहमे 
न चबाकरके जल्दी-जल्दी खाने वाले आदमी ही इसके शिकार होते 
हैं। जो व्यक्ति अधिक तग्वाखू खाते हैँ, वे भी इस रोगके अधिक शिकार 
होते हैं। अभिमांदय रहने पर भी शराव पीना इस रोयगक्का प्रधान कारण 
है। जिनको अधिक दिनसे अम्लका रोग है, पेटमेँ षायु होती है, 
चूनावट डकार पेदा होती है एवं जो आमके रोगी हैं, बोच बीचमें आमाणय 
से मो पीड़ित होते हैँ तथा पतका दस्त होता है, उनका आाँव गिरना - 
वनन्‍्द होकर अन्ननालीके मार्ग्म अवुर्दोकी सृष्टि होती है। जो बीच बीचमें 
कठिन उपवास करते हैँ, उनमेसे भी बहुत इस रोगसे पीडित होते हैं । 
मेंने चिकित्सासन्नसे बहुत सो हिन्द विववाओँको इस रोगसे आक्रान्त होती 
हुईं ठेखा है । एवं खोज करने पर हसे पत्ता चछा है कि उनमें से प्रत्येक 
बहुत दिन तक कठोर उपवास की थीं। पेचिय रोग, असम्लपित्त रोग, 
अचीए रोग और रनक्षेपाजीर्ण रेयसे जो अधिक दिन तक पीड़ित हैं, थे भी 
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इसके शिकार होते हैं। आज तक मेंने इस रोगाक्रान्‍न्त जितने रोगियॉको 
देखा है, उनमेंसे ८० प्रतिशत ही अम्लूपित्त, अजीण एवं पेटमें वायु 
होनेवाले रोगोंसे बहुतदिनों तक भोगते रहे थे । आयुर्वेद्में कहा गया है 
. फि मन्दाभि ही सब रोगोंकी जड़ है। विद्वानॉका यह कहना जितना _ 
अन्ननालीके केन्सरमें लागू होता है, उतना अन्य किसी रोगर्में नहीं। 
जो रोगी कफ, वास और साथमें अजीणेसे पीडित रहते हैं, उन्हींको 
'* अज्ननालीका केन्सर होनेकी सम्भावना अधिक रद्दती है । 


बहुधा इस रोग अबुद नहों उत्पन्न होते। केवल भन्ननाली के 
ख़मगड़ेका पर्दा ही बढ़ जाता है, जिससे गलेकी निगलनेवाली शक्ति 
कमजोर हो जाती है और खाद्यपदार्थ निगलनेमें कष्ट मालूम होता है। 
|, इसमें कभी कभी रोगी दूध नहीं पी सकता, किन्तु जल पी सकता है और 
कभी कभी रोगी तरल पदार्थ भी खानेमे असम हो जाता है । 


.. चिकित्सा:--यद्द रोग छारीरमें चोरकी तरह घुसकर धोरे धीरे बढता 
है और जितने दिनों तक रोगीको खाद्य-पदार्थ निगलने में कष्ट नहीं होता, 
उतने दिनों तक रोगी इस रोगके आक्रमणके सम्बन्धमें कुछ मी नही समभत 
पाता और इसी वजहसे इस रोगकी चिकित्सा भी समयाजुसार नहीं दो 
पाती । भीतरके अचुद त्रिदोषयुक्त हो जाने पर असाध्य हो जाता है । 
कुछ पहले ही रोगका आभास मिल जाने पर प्रायः प्रत्येक रोगी अच्छा दो 
जाता है । बहुत साधारण क्रियाके द्वारा कुछ द्रिद्र रोगी बहुत ही सहजमें 
अच्छे दो का | 


ई 
$ 


हे * . डॉ सवंदा सुखर्भे रखकर चूसनेसे 
है 4 $ 
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कैन्सरमें छाम होता है और करीब १०० द्वर्रा इसी ग्रकार च्‌स लेने पर 
सस्प्र्ण छाम देखा गया है । 


२,--खाद्यपदार्थ काफी समय तक चबयाकर खानेसे यह रोग धीरे धीरे 
अच्छा हो जाता है । किन्तु यह क्रिया काफी दिनों तक करनी पडती है । 

३.-- सोमनाथ ताम्र', अद्रकके रस और मधुमें मिलाकर प्रातः कुछ 
दिनों तक व्यवहार करनेसे अवृदुका आकार कम हो जाता है, गछा साफ 
होता है और खाद्यद्वव्य आसानीसे पाकरथलीमे प्रवेश कर सकता है । 

४ ---ताम्रपर्पटी', पर्षटी सेवनके नियमानुसार सेवन करनेसे बहत 
दिनोका प्रबल अम्लपित्त दर होता है और अन्ननालीका अबुंद भी कम 
होता है, जिससे खाद्यद्रव्य आसानीसे निगला जा सकता है । 

७.-- गगनपपंठी, रसेन्द्रपर्यटी, भूदेवपर्पटी एवं वज्जपर्पटी, इनमेंसे कोई 
भी, पर्पटीके नियमालुसार सेवन करनेसे अन्ननालीका अ्बुद्‌ अच्छा होता है । 

६.---“शिलाजतु प्रयोग” के ब्यवदह्वारसे भी काफी फायदा होता है । 

७,--नागवछा, मौलेटी, अनन्तमूल एवं निसिन्दापत्र, इन सबको 
बराबर दो तोछा लेकर आधा सेर जलके साथ पकावे। आधा पाव 
रहने पर उतार छे और छानकर उस क्राथ को पीनेसे इस रोगर्मे 
फायदा होता हे । 

८--आँवला, हर्रा, वहेडा, नीमकी छाल-ये चार पदार्थ अथवा सॉठ और 
गोखरू-ये दो अथवा वासकछाछ, नीमछाछ, परवलका पत्ता, शुलच्र, 
कठकारी, अविछा, इर्रा, बहेडा-ये आठ पदार्थ अथवा सॉठ, पीपल, गोलमिर्च, 


पीपलमूछ, चव्य, चिरयता--ये छः पदार्थ उपयुक्त नियमानुसार क्ाथ वनाकर 
खानेसे फायदा होता है । 
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तीव्र अम्पित्त होनेसे यह रोग उत्पन्न होता है । प्रारम्भावस्था्म ही 
यदि रोग पहचाना जा सके तो सबेरे “रसपर्पटी”, पिसा हुआ जीरा दो 
रत्ती, हींग एक रत्ती और मधके साथ पर्पटी सेवनके नियमानुसार और तीसरे 
पहर “कृष्णचतुर्मंख” ज्रिफला भिगोयेहुए जलके साथ खानेसे यह रोग 
बहुत थोडे दिनोंमें दी निर्मल हो जाता है । 

हृत्पिण्ठ आक्रमण करने पर नागबला, गोखरू, अजनछाल, अश्वगन्धा 
और. बेड़्रेला-ये चार पदार्थ उपयेक्त विधिके अमुसार क्राथ बनाकर साथमें 
“गगनपर्पटी” २ रत्तीकी सान्नार्म खानेसे यह रोग अच्छा होता है । 

फुसफुसके आक्रमण पर “बंशपत्र हरितालभस्म” चौथाई रत्तीको मात्रा 
में सेवन करना चाहिए। रक्ततमन और रक्तम्रावर्म शीत जलके साथ 
“उडुम्बरामृत ” एवं रक्तवंद्न और मौलेटी का क्राथ प्रयोग करना चाहिए 

पंथ्य;--कुग्घ, गायका छत मिला हुआ गरम दूध, माँसका यूष, फर्लॉँंका 
रस और गायके घृतका इलवा । प्रथमावस्थामें सीधासाधा दाल भाठ और 
दहीका घोछ | पढले यदि खाद्रद्रव्य गलेमें अटक जाता हो तो उसके लिये 
'हिन्नोशटक चूर्ण “अथवा ४हिद्वादि चूर्ण” काममें लाना चाहिए | यदि अम्लपित्त 
द्वारा यह रोग उत्पन्न हुआ है, तो इसमें “हिल्लाइक चूणं” बहुत फायदा 
'करता है। हिल्नाष्टक चर्ण अथवा हिल्नादि चर्ण भोजनके पहले कई ग्रास 
. अज्ञके साथ मिलाकर खानेसे उत्तम फायदा होता है । 

स्तन का कच्सर 
रोग की पहली अवस्थाः-- 
घिक्रांशतः यह पहले बाएँ स्तनमें ही होता है । स्तनका कोई एक साथ 

पहले छाल होकर फूल जाता है और दर्द भी करता है। फी कभी पहले 
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स्तनका अग्ममाग आक्रान्त होता है. एवं वद्द मीतरकी ओर घंस जाता है। 
धीरे धीरे समस्त ध्तन संकुचित होकर अन्तःप्रविष्ट हो जाता है. और चार्रों 
तरफ खिंचाव सा लेकर तन जाता है। कसी कमी स्तनका अग्रभाग 
लाल होकर अवुदके आकार फूछ उठता है और पूरा स्तन भयंकर रूप 
से फूल कर ईंटकी तरद्द सख्त हो जाता है । किसी किसीके दोनों घ्तनोंमें 
एक साथ ही इसका प्रकोप होता है भौर चारों तरफ खोतकी तरद रोगकी 
शिराजाल फेल जाती हैं । बहुत सी वालविधवाओँकी यह रोग खूब धीरे 
धीरे बढ़ता देखा गया है । दश-घारह संतानोंकी माताओंको, जौ ४० से ७५० 
चपष तककी अवस्थाचाली सधवा थीं, उनके दोनों स्तन एक साथ ही प्रबल 
रुपसे आक्रान्त होकर भीघ्रातिश्ीघ्र तीन महीनेके अन्दर ही इंटकी तरह कड़ा 
होते देखा गया है । वन्ध्या मह्विलाएँ स्तनके केन्सरसे अधिकनर पीडित द्ोती 
हैं। इनमें से अत्प उम्रवाली औरतोफो केन्सर मर्मान्‍तक रूप धारण कर छेता 
है । इन सभी क्षेत्रोंिं पहले एक स्तन पीडित होता है । इसके बाद यह धीरे 
धीरे बढ़कर स्तनका क्षय करने लगता है । क्षय करते करते दो वर्षके भीतर 
पूर्णठपसे उत्त स्तनकों नप्ट कर ढेता है। इसके बाद दूसरे स्तन पर आक्- 
मण करता है और इस तरह दो बर्षके सीतर उसे भी नप्ट कर ठेता है। फिर 
और दूसरे अंगों पर आक्रमण करके धीरे धीरे रोग्रिणोको झत्युके मुख्में 
गिरा देता है । समी क्षेत्रोंमे स्तनका अग्ममाग पहले आाक्रांत नहीं होता । 
स्तनके किसी भी भागमें अर्ृद उत्पन्न हो सकते हैं। कुछ क्षेत्रॉमिं यह 
पहलेसे ही त्रिदोपयुक्त हो जाता है. और कमी कभी रोगकी उत्पत्ति एवं वृद्धि 
धीरे धीरे रोगिणीकी अश्ञानतामें ही होती है । अधिक उम्रवाली बृद्धा विधवा 
स्त्रियोंके स्तनसें जो केन्सर होता है वह अति धीरे धीरे बढता है और सहदसा 
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उतना मारात्मक भी नहीं होता। साधारणतः अवुदोंकी उत्पत्ति होकर 
इस रोगका प्रकाश होता है और भवुंदोंकी इद्धिसि इसकी वृद्धि और 
: अबेदोंके सडने एवं गलने पर रोग और रोगिणीका नाश होजाता है । 


रोगकी द्वितीय या बढ़नेवाली अवस्था 


अबुदके धीरे धीरे बढनेके साथ साथ ही रोग भी बढ़ता है। अबुदके 
सख्त होजाने पर रोगिणीकी पीड़ा अत्यन्त बढ़ जाती है। द्निरातके किसी 
- एक विशेष समयमें खूब पीड़ा होती है और प्रत्येकदिन ही उस विशेष समयें 
पीड दोती है और कुछ समय तक अत्यंत पीडा देकर धीरे धीरे कम हो जाती 
है। इस पीड़ाके समय आक्रान्त स्थान छाल हो जाता है और ऐसा छगता 
; है कि असी वह फट जायगा। इस ब्ृद्धिके समय स्तनका आकार आधा पके 
- नोनाफलकी तरह ( आता ) दिखाई पडता है। रोगकी इसप्रकार बढनेवाली 
अवस्थामें वक्षःस्थक्के चारों तरफकी अन्यान्य प्रन्थियाँ मी आक्रांत हो जाती 
हैं । अधिकांश क्षेत्रोंमिं दोनों बगलकी ग्ंथियाँ आक्रान्त होकर घगलमें अनुरूप 
अबुदकी सृष्टि करती हैं। किसी किसी क्षेत्रमें ये सभी ग्रंथियाँ फेलकर 
रोगिणीके गले एवं पीठतक भाक्रमण कर गला एवं गर्दन एक कर देती हैं । 
रोगकी तृतीय या अंतिम अवस्था 
इस अवस्था स्तनका अवुद्‌ फटकर अजसधारसे रक्त प्रवाहित होने लगता 
है। रक्तल्लाव बंद होजाने पर कुछ जगद्ट आश्रयकर ऊपरमें सफेद श्रावयुक्त 
घाषकी उत्पत्ति हो जाती है । यह घाव घीरे घीरे बढ़ता है और मांस क्षय 
होकर धोरे धीरे सम्पूर्ण स्तनका मांस क्षय हो जाता है । इस समय घावमें 
दुर्गन्ध होती है एवं काफी शीघ्रताके साथ घाव बढ़कर स्तनके मसिको सम्पूर्ण 
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रूपसे नष्ट कर ठेता है और इस समय इस घावमें भींगी छाईकी तरढ़ भसंख्य 
कीड़े पेदा हो जाते हैं। स्वनका मांस क्षय होजाने पर भी ऊपरका चमड़ा 
ठीक रहता है । कुछ दिनों बाद स्तनके ऊपरका मास संकुचित होकर भीतर 
प्रवेश करता है! और रोगिणी दुबली हो जाती है। किसी किसी क्षेत्र एक 
* स्तन इसी-प्रकार नष्ट होकर फिर दूसरा स्तन आक्रान्त होता है। कभी 
कभी दोनों स्तन एक साथ ही आक्ान्त ढोते हैं । 
इस रोगके अंतिम अचस्थामें उपसर्ग 

( १ ) अंतिम अवध्था्म रोगिणीको यक्ष्यारोगीकी तरद्द प्रतिदिन तीसरे 
पहर ज्वर होता है. और सारी रात रहकर सबेरे ज्वर छोड देता है । 

( २ ) अरुचि उत्पन्न हो जाती है । भूख छगने पर भी खानेकी 
इन्छो नहीं होती । 

( ३ ) वन ( के ) होती है । 

( ४ ) घाव से रक्तत्नाव होता है। 

( ४ ) स्वाभाविक रंगका परिवर्तन । 


( ६ ) दिनमें किसी एक समय भयंकर पीडा शुरू द्वोकर ३-४ घंटे 
तक लगातार रहती है । 


( ७ ) घावसे अतिरिक्त दुगगेन्ध निकलती है, जिसके कारण रोगौके 
समीप तक नहीं जाया जा सकता । 


( ८ ) अतमें यक्ष्मारोगके अंतिम अवस्थाकी तरह दस्त शुरू हो 
जाती है. और (५) हाथपेरमें सूजन दो जाती है। थे समगत उपसर्म इस 
रोगकी अंतिम अवस्थामें उत्पन्न होती हैं । 
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किसे यह रोग उत्पन्न होता हे! 


यह रोग साधारणतः बाछविधवा एवं बाँऊ स्त्रियेंकी अधिक होता है ।. 
मासिक धर्मके बन्द हो जाने पर यह रोग इन समस्त स्त्रियाँ पर आक्रमण 
करता है । यह साधारणतः ४५ से ५० वर्ष तकको उम्रवाली स्त्रियॉको ही 
होता है। ३० वर्षकी उम्रमें जरायु एवं डिम्बकोषंका आपरेशन हुआ 
था इस प्रकारको बहुत सी स्त्रियॉंको ४० से ४९२ तककी -उम्रमें स्तनका 
केन्सर होते हुए मैंने देखा है । 

स्तनके केन्सरके आक्रमणके समय व्याधिका अन्यान्य अंग्मे 
प्रसरण:-- |... ' ' | न्‍ 

अधिकांश क्षेत्रमें यक्षत, प्लीहा, बगल एवं गालमें इस रोगका प्रकोप 
होकर रोगिणीको शीघ्र ही हुबंछ कर देता है। - 


स्तनके . केन्सरकी चिकित्सा 


कंन्सरके रोगीका यह सबसे बड़ा दुर्भाग्य है कि पहली अवस्थामें इस 
'रोंगका-निर्णय नहीं हो पाता । जब रोग त्रिदोषयुक्त हो जाता है,' तभी 
इसका निर्णय हो पाता है | रोगकी पहलो अवस्थासें ही इसका आभास हो 
जाने पर इस रोगकी झुचिकित्सा द्वारा सुन्दर परिणाम पाया 'जाता,, 
है। प्रसगवश केन्सर रोगके पूर्वरूप पर आलोचना कर रहा हूं । 
प्रायः द्वी. बीच बीचमें शरीर, टूटना और णरीरके विभिन्न अंग पीड़ा 
इोना, बीच बीचमें आमाशय होना, नाखून और बालोकी अस्वाभाविक 
वृद्धि होना, शिरमें खुश्की होना, मूत्र एलबुमेन होना, भूख न लगना, 
अभिमांद आदि उपसर्ग होनेवाले केन्सररोगकी सूचना देते हैं । 
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स्तनोंम किसी भी जगह साधारण अबुदकी उत्पत्ति दिखाई पड़ने पर 
उसका आपरेशन अवश्य करा ढेना चाहिए। इस प्रकार अवुदके दिखलाई 
पड़ने पर पूरे स्तनका हो आपरेशन करा कर अलग फर ठेना चाहिए । 
कारण, आपरेशन करने के वाद यदि केन्‍्सरके अवुद्का थोड़ासा अश 
भी रह जायगा; तो केन्सरकी पुनः उत्पत्ति ह। जातो हैं। पूरे स्तनका 
आपरेशन करा देनेके बाद भी रोगिणीकों बहुत दिनों तक चिकित्सा 
करानी पडती हैं। आपरेशन अच्छी तरह करानेके बाद भी रोगिणीके 
साधारण स्वास्थ्यके लिये चिकित्सा साधारणतः नहीं होती । इस कारण 
बहुत सी रोगिणी अकालमें ही रत्युमसित हो जाती हैं। कारण, शरीरके 
आन्तरिक दोपोकी विक्रति ही रोगोत्पत्तिका कारण है और गरीरकी 
शठनप्रणालीकी विकृति भी रोगका कारण है। शरीरमें रोग उत्पन्न 
होने पर ही यह समस्त लेना चाहिए कि शरीरके स्वाभाविक गठनगप्रणालीमे 
कुछ विक्ृति आ गई है । किसी खराबीके बिना रोगकी उत्पत्ति नहीं होती । 
केवल आपरेशनके द्वारा रोगिणी सम्पूर्ण रोगमुक्त नहीं हो सकती । क्योंकि 
जिन आशभ्यन्तरिक दोषोंके कारण रोग उत्पन्न हुआ है, आपरेशनके द्वारा 
उस रोगका मूलोच्छेदुन नहीं सी हो सकता है एवं ऐसा न होने के 
कारण दी आपरेशनके बाद अधिकांश क्षेत्रोंमें पुनः रोगकी उत्पत्ति होती 

है। चिकित्सक प्रधान चरकका कह्दना है :-- 

“दोपानाश् द्र मानाश्व सूलेघ्नुपहते सति। 
दोषाणां प्रसरणाइच गतानामागतिपध्र वा ॥” 

अर्थात्‌, “जिस भ्रकार बृक्षको जडसहिित न डखाडकर केवल. उसकी 


हि 


शाखाओंकी काट ठेनेसे पुनः वे झाखाएँ निर्गंत हो जाती हैं और दक्ष 
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फूछफछसे सुशोभित हो जाती है, उसी प्रकार रोग उत्पन्न करनेवाले 
दोषोंका समूल नाश न करने पर पुनः रोगोंकी उत्पत्ति अवश्य होती है ।” 

सुतरां आपरेशन करानेके बाद रोगिणीके रक्तमें कोई दोष हो; तो 
उसकी चिकित्सा करानी चाहिए। यदि उसकी मूत्र में दोष हो, 
मासिक धर्ममें कोई गड़बडी हो, हजमशक्ति खराब हो गई हो, (४00, 
27078, छ०प्रा॥9४ं9 अर्थात्‌ आमवात इत्यादि बातव्याधि , 
रहे, तो इनकी चिकित्सा करानी चाहिए। यदि कृत्रिम उपायसे संतान 
जन्म निरोध किया जाता हो, तो उसे बन्द कर देना चाहिए और ज्यादा 
दिनकी कोष्ठबद्धता रइने पर उसका इलाज इत्यादि कराना चाहिए ) 

तरल दस्त सयुक्त “डिसपेप्सियाके होने पर “श्रीह्ृपति वल्लम' अथवा 
'मद्दाञ्न॒वटी' अथवा .“रसेन्द्रगुडिका', जरायु दोष रहने पर “लक्षणारिष्ट! अथवा 
'पत्राह्ञासब' अथवा 'अशोकारिष्ट! या “कल्याणश्ृत!ः दीघंकाल तक व्यवद्वार - 
कराना दहोगा। पेशाब दोष होने पर “चन्द्रकान्तिरस' अथवा “बसन्तकुसु- 
साकररस' कुछ दिनोाँ त्तक खिलाना पड़ेगा । गाउट, आर्धायटिंज आदि 
वातव्याधियोंमें योगराज गुग्गुल, रक्तदोषमें 'साणिक्यरस”, कोष्ठबद्धतायुक्त 
डिस्पेप्सियामें “हरीतकीखड मोदक', केल्सियमके अभावमें “हरितालभस्म' 
* अथवा “सवर्णमस्मया 'अअभस्म', कष्टरजः एवं चर्मरोगर्म 'अमतमछोतक' या 
“मद्ामछात्तक गुड़, यकृतदोष्म 'लोकनाथरस', आशभ्यन्तरिक गठनग्रणालीमें 
खराबी दोनेपर माखन और मधघुके साथ “सिद्धमकर-वज?, ब्लडग्रेसारमे 
'ताम्रमस्म' और थ्रदृत्‌ बातचिन्तामण' एवं आश्यन्तरिक यद्धिके लिये 
ताम्रमस्म!' देना होगा । इस प्रकार रोगिणीके आश्यन्तरिक व्याधिकी 
चिकित्सा करके चार्रों तरफसे उसकी रक्षा करनेकी चेष्टा करनी चाहिए । 
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जिन क्षेत्रोंमें आपरेशन करनेका कोई उपाय नहीं है और व्याथि 
स्तनमें अन्तःप्रविष्ट हो गयी है, उस समय 'स्वणपर्पटी के व्यवहारसे व्याथि 
का अन्तश्रविष्ट होना रूक जाता है और अवुद सूख करके स्तन स्वाभाविक 
थवस्थाम भा जाता है। ध्वर्णपर्पटी' के अभावमभें रसपर्पटीका व्यवद्दार 
करनेसे भी सफलता मिलती है और इसके साथ 'नागजतु” अथवा बंगजतु' 
या “अश्रजतु' इंवेत पुननवाके रस और मधु मिलाकर सेवन करनेसे 
ज्यादा फायदा करता है। “शिलाजीत' पानके रस भीर सधुर्में मिलाकर 
पृथकृभावसे भी खाया जा सकता है । 
घाव खूब अधिक अन्तश्रविष्ट हो जाने पर “इरीतक्यादि क्ार्थ से 
क्षतस्थान को धोकर अणराक्षस तेल' की मालिश करें। इस समय नागबलछा 
और नौलेटीका कढा खूब फायदा करता है। रक्तत्राव अधिक होने लगे तो 
- मौलेटी, लाख और रक्तचन्दनके कढे का व्यवहार करना चाहिए। केला 
माड के जडका रस और केलेकी खम्भेके रसका परिपेक ( भींगाना ) 
रक्तल्लाव वनन्‍्द्‌ करनेके छिये-फायदामन्द है । 

- घाबसें कोड़े पड जाने परः--आकन्द, धतूरा, सोॉंदाल, नीमकी 
पत्ती और गुरुच के क्ाथके द्वारा घावकों धोना चाहिए। उसके बाद 
भृलताय घत' लगाना चाहिए। 

'भूलताद घृतत' ववानेकी विधि.--१ सेर गायका घी हरिद्वाचूणे द्वारा 
मूच्छित करके उसमें १ पाव केंचुआ भूनकर, उसके बाद केचुआको छान 
लेना चाहिए । यही भूलताय घृत है । 


उक्तप्रकारस घाव थोकर 'तात्निक घृत” प्रयोग करनेसे घावमे पढे हुए 
ड़ दूर द्वाते हैं । 


ब्क 





स्तनका केन्सर 
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तांत्रिक धी बनाने की विधिः--१ सेर गायका घी, कच्ची हत्दीका 
रस १ छुर्शक एवं नीछ, सफेदा, मटिया सिन्दूर, प्रत्येकको १॥ छुटाक लेकर 
और केसरिया रस॑ १ सेर मिलाकर शास्त्रीय विधिसे घी बना लीजिये। 
यही तांत्रिक घृत है । 

उपसर्ग की चिकित्सा:--अत्यधिक के होने पर ग्ुलक्षार, सितश्शत 
जल अथवा अश्व॒क्ष छार शीतल जलके साथ अथवा प्रवालभस्म सेवन 
कराना चाहिए। अत्यधिक रक्तस्नावमें मौलेटी, छाख और रक्तचंद्नका 
पाचन सेवन कराना चाहिए और केला ब॒क्षके खम्भेका रस तथा केला की 
जड़का रस घावमें प्रयोग करना चाहिए। 





त्रयोदश अध्याय 
फुसफुस का केन्सर 
कालबुद्वीन्द्रियार्थाना योगो मिथ्या न चाति च | 
हयाश्नयानां व्याधीना त्रिविधों हेतुसंग्रहः | 
शरीर सर्वसंक्ञत्व व्याधीनामाश्रयों मतः। 
तथा सुखाना योगसत सुखानों कारणं समः॥ 
निर्व्िवकारः परस्त्वात्मा सत्वमभूतगुनेन्द्रियेः ॥| 
चेतस्ये कारणं नित्यो द्रष्टा पश्यति हि क्रियाः | 
इति चरके सूत्रस्थाने 

फुसफुसका केन्सर सब प्रकारके केन्सर की अपेक्षा भयावह है । लेकिन 


आनन्द का विपय यह है. कि रोय कदाचिद हुआ रहता है । ए्िज्ियों की 
कप 
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अपेक्षा पुरुष ही इस रोगसे अधिक आक्रान्त दोते &ैँं । एक सौ फुसफुसके 
कैन्सर रोगियोम अप्सी भाग ही पुरुष रोगी देखनेमें जाते हैँ। स्टथ्रियेर्मि 
यह रोग कम ही होता है । 


आगे बहुत मरतबे कद्दा गया है कि केन्सररोग सहजमें पकडा नहीं 
जा सकता। जब यह पहचाना जाता है तब यह चिकित्साकी सीमाके बाहर 
चला जाता है। फुसफुस के केन्सरके सम्बन्धर्मं यह कथा विशेषरूप से 
लागू होता है । 


फुसफुसका केन्सररोग अति क्षुद्र अ्ुदके आकारमें आविभूत होकर 
धोरे धीरे बढने छगता है. एवं रोगी इसका कुछ भी आभास नहीं पा सकता 
है! क्रमशः अबुद की आकृति बढने पर, जब रोगी छातीके भीतर 
भारीपन अनुभव करने लूगता है, दवास प्रद्वास लेनेमें कप्टबोध एवं छातीके 
भीतर तकलीफ जान पडता है! तव रोगके निर्णयकी चेष्टा होती है । फिन्तु 
इस अवस्थासें भी असल रोगका पहचान नहीं होता है। चिकित्सक इसे 
ठण्डा लगनेका कारण समझकर साधारण सर्दी खांसी एवं 5ण्डा छगनेकी 
दवाई दे देते हैं। इस प्रकार प्रकृत्‌ रोगके चिकित्सा का समय नष्ट होता 


जाता है एव रोग चिकित्सक और रोगीकी अज्ञानताम गभपने चालके अनु- 
सार बढ़ता रह्दता है । 


फुसफुसमें साधारणतः दो प्रकारके अबु दो की उत्पत्ति होती हैं। एक 
विनायिन अर्थात्‌ साधारण मांसाबु द्‌ और दूसरा मेहिस्नेम्ट अर्थात्‌ त्रिदो- 
पयुक्त मासावु द । साधारण सांसाबु द प्रायः फुसफुसमें नहीं होता है । 
... सफुसमें अधिकतर त्रिदोपयुक्त अर्दुद ही होता है। पूर्वाभिज्ञता न रहने 
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पर एवं रोगकी अतिशय वृद्धिकी अवस्था प्रत्यक्ष न करनेपर, फृसफुसके 
भीतर स्थित अबु द्‌ को प्रथम नजरसे देखने मात्र ही, वह जो फसफुस के 
भीतर स्थित मेलिस्नेन्ट व्यू मर ( त्रिदोषयुक्त अबुद्‌ ) है यह समभनेको शक्ति 
अत्यन्त विचक्षण चिकित्सक को भी नहीं रहती है । छातीके भीतर बोझ्ठा- 
इटिस, ब्रोद्धियाक्टेसिस,-प्छूरिसि, व्यू बरकुछो सिस, एजमी, गेन्मीन, साधारण 
क्षत, पालमोनारी फाइब्रोसिस, सिफिलिटीक गामा, लछोबार निमोनिया, 
: श्रौद्धो--निमोनिया, व्यूबरकुलर ओ्रोझो--निमोनिया, विद्रधि आदि अनेक 
प्रकारके रोग हुआ करते हैं। इतने प्रकार रोगोके विषयका तुलनात्मक 
आलोचना करके चिकित्सक को यह निर्धारित करना होगा कि यह क्‍या 
फुसफूस का मैन्प्रीन या कुसफुसका यद्ष्मा या फुसफुसका केन्‍्सर है? 
फुसफुसके गेन्प्रीन और फुसफुसके केच्सरमें भेदज्ञान 
फ्सफस का गन्प्रीन:---इसमे सब समयके लिये रोगीको ज्वर रहता है, 

तीत्र खांसी होती है. एवं अत्यधिक कफका उद्गम होता है और कभी कभी 
रक्त मिला हुआ कफ दिखाई देता है। किन्तु रोगीकी नाड्रीमें क्षयज 
चाश्व॒ल्य नही रद्दता है. या केन्सरजनित शरीरकी निदारुण दुर्बलता था 
जुष्कता (02०7 ०5८&) नहीं रहती है। फुसफुसके केन्सर की प्रथम 
अवस्था विशेष कोई यंत्रणा नहीं रहती है, बोच बीच में कुछ कफ उठता 
है एवं फुसफुसके भीतर सामान्य भार बोध होता है। क्रमशः क्रमश: 
रोगकी बृद्धिके साथ साथ भारबोध की अनुभूति भी बढती है, लासेदार 
कफ निकलता है. एवं अबु दकी दृद्धि अधिक मात्रार्मं होने पर फुसफुस का 
कोई शब्द नहीं मिलता है एवं फसफस जसे निष्फीय हो गया है ऐसा 
मालूम द्ोता है। प्रथमावस्था्ें ज्वर नहीं रहता हे किन्तु घहुनेघाछ 
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अवस्थाें ज्वर होने छगता है । ऋमसे रोगी दुर्बछ होता जाता है एवं बांद 
में द्रुत दुबंछता ( (७०॥०७7७ ) उपस्थित होती है| 
फुसफुस की यक्ष्मा ओर फुसफुस के कन्‍्सरमें भेदक्ञान:-- 

फुसफुसकी यक्ष्मामें ज्वर, खांसी, रक्तपित्त, शिर भारी रहना पाइवे 
वेदना आदि उपसर्ग दिखाई देते हैं । रोगीकों प्रत्येक दिन तीसरे पहर 
ज्वर आता है. एवं सबेरे ज्वर नहीं रहता है। क्रमशः अविच्छेदीय ज्वर 
एवं पेटम गडवड़ी आरम्भ होती हैँ। अन्तिम अवस्थार्मं शोथ उत्पन्न 
होकर रोगीकी मृत्यु हो जाती है । 

किन्तु फुसफुसके केन्सरमें पहलेपइल जो अर्ुद्‌ होता है उसके कारण 
छातीम केवल कुछ भार ही मालूम पड़ता है, ज्वरादि उपसर्ग आगे नहीं 
रहते हैं, रोगकी बृद्धिके साथसाथ आखिरमें ज्वर उपसर्ग दिखलाई ठेता है । 
'छूरिसि और फुसफुसके कन्सरमें भेदज्नान :-- 

शुप्क और आदर से ऋ्रणणः प्लरिसि दो प्रकारके होते हैं। श्ुप्क प्लू- 
रिसि में छाती पीठ या पाजराके किसी सागर्भ चुभानेकी तरह वेदना होती 
है, खांसी एवं रु रु ज्वर होता है। आद्र प्लूरिसि में फुसफुसके भीतर 
जल जमा हो जाता है एव इसके कारण छाती भारी लगता है और सब 
समयके लिये ज्वर रइता है । लेकिन फुसफुस के केन्‍्सरमें जल नहीं जमता 
हैं. एवं ग्रवम अवस्थार्मं सब समयके लिये उ्तर नहीं रहता है । 
एक्यूट क्रणिक सापुरेटिस ब्रह्माइटिस और फुसफूसके केन्सरमें भेदः- 


एक्यूट सापुरेटिम ब्रद्भाइटिसमें अचानक अधिक मात्रामें ठण्डा छूगनेके 


_ कारण इेमा बढकर छातीमें जम जाता है और निमोनिया की तरद्द छाती 
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में खड़खड़ दाब्द होता है। छाती दद॑ और भारबोध, खांसी, ज्वर 
एवं इबासकष्ट आदि उपसर्ग उपस्थितं होते हैं और फुसफुसमे जलन होती 
है। कऋ्रणिक ज्रद्भाइटिस में ये सब उपसर्ग भपेक्षाइत मदुभाव से वर्तमान 
रहते हैं । 
व्रद्भाइटिसमें पीव के सदश इलेष्सा निकलता है, फुसफुसमें चूड़चड घड़- 

: घढ़ शब्द होता है किन्तु फुसफुसके कैन्सरमें पीवके समान इल्प्मा निकलना 
और फेपड़ेमें चृंडचूड घड़घड शब्द नहीं होता है। एंवं-किसी भी प्रकार _ 
का शब्द विशेषरूपसे नही पाया जाता है एवं रोगी शीघ्र द्वी दु्बछू हो 
जाता है । फुसफुसके कन्सरका पधान लक्षण यद्द है कि रोगी की बयल, 
गर्दन एवं बाहुमें ददं होता है । किसी किसी स्थलमेँ बाहु अवश हो जाता 
है एवं बाहुसन्धि (बगल ) पक्षाघात से आक्रान्त हुआ है. ऐसा प्रतीत 
दोता है । ४ है 

सिफिलीटिक गामा, कोल्ड एबसेस, साधारण फोड़ा और फुसफुस 
के केन्सर में भेदक्ञान ४-- 

फुसफुसमें साधारण फोड़ा होनेपर भाक्रान्त भागका ऊपरी वक्ष स्थल 

फूल उठता है, छाल द्वो जाता है एवं पक जाता है। कोल्ड एबसेस एव 
सिफिली<क गासामें वक्ष/ःस्थलके ऊपरी-भागमें फोड़ेकी तरह उत्पत्ति होवी 
है। किन्तु वे हमेशा कड़े रहते हैँ, पकते भी नहीं, फटते भी नहीं हैं एंव 

यंत्रणा और ज्वर आदि कुछ भी नहीं होते हैं । एक भावसे बहुत दिन तक 
रहता है । ये सब वक्ष.स्थल्के ऊपरी भागमें फूल उठते हैं। साधारण 
फोड़ा अस्नोपचारसे अच्छा हो जाता है छेकिन कोल्ड एबसेस और सिफी- 

लिटिक गामार्मे अस्त्रोपचारसे, कोई विशेष फायदा नहीं होता है एवं उनके 
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कच्चे रहनेके कारण भप्वोजवारण सुमबंशर भी सापफ्था, नह: 
मिलता हे । 

किन्तु फुसफुसके ऊन्‍्तरमें जो वर्तृंद होगा है उसका आशा सादर 
से नहीं पाया जाता। जय यह बहुन बढ जाता // से संनमबरओ झापर 
स्थित दविराए तने हुए दिखलाई 5ते हैँ 

निमोनिया एवं फ्सलफूसके केन्सरस भेदज्ञान ३० 


निमोनिया रोगर्म तीघ्र ज्बर, खांसी, रक्तोल्लास, सांग वेदना, प्रदाप, 


५*+१4 


ऑ 


मोह आदि वर्तमान रहते हूँ फिन्तु फुमफुसके केन्सरमे ये सब सी रहते ४ी 
हैं और छाती भारबाव, शिराजर्मि खिचाव, व्यासतप्ट और घीच- 
बोचमे वेद्ना ये सब लक्षण भी रद्दते दे । 


फुसफुसके केन्सरमें निमोनिया की तरद्द तीर ज्यर और साथ डी 
प्रलाप नही रहता है, थोद़ा थोड़ा ज्पर होता दे । 
फुसफुस के केस्सर में प्रथम अवस्थाका स्वरूप 

फुसफुसके किसी भी अंजको आश्रय कर छोटे छोटे अवदोंकी 
उत्पत्ति दोती है । क्रमशः क्रमणः ये बढ़ने छगते हैँ । यह ब्ृद्धि रोगीकी 
पूरे अज्ञानतामें ही होती है । यह चुपके चुपके इस प्रकार बढना है. कि इस 
रोगके विशेषज्ञ चिकित्सक सी स्वयं अपने घारीरपर इसके जाक्रमणका 
आभास नहीं कर पाते । 


प्रथम अवस्थार्म खांसी और सर्दी] छगने का कोठ छक्षण न रहने पर 
भी कफ निरगंमन, नीदकी अवस्थामें खाँसी होना ये सब लक्षण दिखाई 


:“ ._. देते हैँ। 


केन्सर रोगकी चिकित्सा १३४ 


द्वितीय अवस्था 


फुसफुसके भीतरी अबुर्दोंकी वृद्धिके कारण थोडा तना हुआ भाव, भार- 
बोध, श्वासकष्ट एवं बीच बीचमें यंत्रणा इस अवस्थार्म अलुभूत होते हैं । 


तृतीय अवस्था 

दिनरातमेँ किसी एक समय स्थायी भावसे बहुत समय तक दर्द होता 
, है एवं रदु सदु ज्वर भाव होता है। रोगीका शरीर दुबेछ और भीतरकी - 
अबुदोंकी दद्धि होती रहती है, रोगीकी रक्तका रक्तकनिका ( रि९त- 
(07008]$ ) कम दो जाती है और सारे शरीरमें विशेष रूपसे मुह, 
आंख, नखमें पाण्डता देखा जाता है । क्रमशः शरीर सूखता जाता है और 
अरूचि होती है, कुछ भी खा नहीं सकता है. या कुछ खानेपर के हो जाता 
है। वेदनाकी तीत्रता बढ़ने लगती है और यक्ष्मारोगी की तरह तीसरे 
पदर ज्वर आकर सबेरे ज्वर छोड डेता है और कुछ दिन बाद यह ज्बर 
अबिच्छेदीय भावसे रहता है । कमी कसी कफके साथ रक्त दिखछाई देता 
है, जिसे देखकर साधारण लोग यक्ष्मा होनेका सन्देह् करते हैं। जिस 
और की फुसफुसपर आक्रमण द्ोता है बह फुसफुस विकल हो जाता है। 
जिस तरफके फुसफुसभें केन्सर होता है, इस अवस्था उसी तरफका हाथ 
पक्षाघातग्रस्‍्त होता है। उम्य फुसफ्स आक्रान्त होनेपर दोनों हाथ ही 
पक्षाघातप्रस्‍्त होते हैं । ह 


चनुथ अवस्था 


इस अवध्यार्म रोगी शीघ्रतापवेक शीण एवं दुबेछ [ (००578 ) 
दोता जाता है, रोगीको सब समय ज्वर रूया रहता है, दीच बीचर्मे रक्त 
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वमन होता है, खानेपर द्दी चमन हो जाता है एवं कोप्ठकाठिन्य रोग 
दिखलाई ठेता है । 
चिकित्सा 

फुसफूसका केन्सर यदि प्रथम अवस्थार्म पकडा जाय अर्थात्‌ अबुंदके 
दोपविंद्दीन अवस्था ( 2670787 ) में पहचाना जाय तो अस्त्रोषचार दी 
सर्वोत्तम चिकित्सा है । 

अबुदके प्रथम अवस्था में पकडे जानेपर यदि अस्त्रोपचार करना सम्भव 
न हो तब आक्रान्त स्थानके ऊपरी भागमें “अबुदारि लेप! प्रयोग करना 
चाहिए । सेवन करनेक्े लिये-- 

(१) वशपतन्रहरितालभस्म ६ रत्तीकी मात्रामं--गरम गव्य घृत १ तोछा 
के साथ । 

(२ ) ताम्रभस्म १ रत्तीकी मान्नार्मे--अद्रकके रस और मधुके साथ । 

( ३ ) रौद्वरस २ रत्तीकी सान्नामें--इवेत पुननेवारस और मधुके साथ 

प्रयोग करना चाहिए । 

बेदना निवारणके लिये भावषप्रकाशोक्त 'बातारिरत', खांसीके लिये 
धसन्ततिलक रस, वसनके लिये 'प्रवाल भस्म', अबु दके आकारको कमामेके 
लिये “निद्मानन्द रस, निद्ष्टि समयमें यत्रणाकों दूर करनेके लिये “सौमनाथ- 
ताम्र'' मानसिक चाश्वल्य और हृत्पिण्डकी गति ठीक करनेके छिये “श्र: बात- 
चिन्तामणि' प्रयोग करना चाहिए । 

घोर यन्नणा दूर करनेके लिये---सूत्रणसमोरपन्नगरस”-- अथवा 'मह- 


सिन्दूर! अबवा 'रसतालक' अद्रकके रस और - मधु के साथ प्रयोग करना 
है चाहिए । 


शः 
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कोष्ठबद्धता दूर करनेके लिये 'अम्रतमकातक! “महाभल्वातक गुड़' सेवन 
करना चाहिए । 
इस रोग पश्चतिक्तपृतग॒ुग्युछ प्रथम अवस्थासे सेबन करानेपर विशेष 
. सुफल पाया जाता है । े 
खनिज आमलासा गन्धकघटित रसपर्पटी, नमक जल सेवन बन्द कर 
पर्पटीसेवन की विधिके अमुसार सेवन करनेसे अबुदकी ब्रद्धि बन्द हो जाती 
है। अबुदकी दृद्धि बन्द होनेपर एवं वृद्धि सीमाके भीतर आ जानेपर देखा 
जाता है कि रोगकी बगलमें, यक्षतमें, एवं अन्ननालीमें अर्बृदकी उत्पत्ति 
होती है । अबु दका यह पुनराविर्भाव ( 86००7०व४०ए (70४४ ) 
अत्यन्त भयावह है। इस पुनरुद्धुत अबु दकी चिकित्सा पुनराय नये तरीके 
से करना होगा और रोगीकी बलर्मास जिससे क्षय न हो जाय उस ओर 
ख्याल रखना होगा । 
रोगके इस प्रकार पुनराक्रमणको रोकनेके लिये घी, दूध और माँस रस 
' के पथ्यके साथ ताम्रपर्पटी, छौहपर्पटी, विजयपर्पटी, वज्ञपर्पटी आदि प्रयोग 
करना चाहिए। इससे रोगका पुनराक्रमण नहीं दोता है एंव असल रोग 
भी दूर हो जाता है। > 
दोनों दार्थों के पक्षाघात को दूर करनेके लिये भावप्रक्रशोक्त महावला- 
तेल, महासाषतेलछ, असारणीतेल, महाराजप्रसारिणीतेल एवं कुब्जप्रसारणी 
तेल मालिश करना भावश्यक है और खानेके लिये ब्रंः वातचिन्तामणि, 
योगेन्द्ररस एवं शीतारिरस प्रयोग करना चाहिए । 
आगे कहा गया है कि अबुंढ दोषविहीन अवस्थामे रहते समय 
अस्लोपचार करनेसे निर्मल हो जाते हैं । अबुदकी शाखाग्रशाखाएं मस- 


ना 
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पेशीको भेदकर चारों ओर फेक जानेके बाद अस्त्रोपचार करनेसे कोई 
फायद्‌! तो होता ही नहीं वत्कि उससे चुकसान ही द्वोता है, जेसे फूलके 
वृक्षकं कतर देनेके बाद उसकी शाखाप्रशाखाएं और प्रवल भावसे चारों 
ओर फल जाती हैं । ऐसे क्षेत्रमें अस्त्रोपधारकों छोड़कर क्षारप्रयोग करना 
दी युक्तिसंगत है । 

अबुद्‌ बाहर की ओर न निकलने पर क्षारप्रयोग सम्मव नहीं होता 
है। क्षारप्रयोग करनेपर पहले उत्पन्न हुआ अबुद्‌ सड़ जाता है और 
साथ ही उसकी शाखाप्रशाखाएं भी नष्ट हो जाती हैं। प्रथमुत्पज्ष अबुदके 
साथ उसकी शाखाप्रशाखाएं भी निर्मुल होकर निकल जाते हैं। इससे 
शरीराभ्यन्तरस्थ मांसपेशीके साथ इनका सम्बन्ध विच्छिन्न हो जाता है । 


जिस भ्रकार अस्त्रश्रयोग और क्षारप्रयोग से शरीराभ्यन्तरस्थ अबुद्‌ 
छप्त हो जाते हैं उसी प्रकार रेडियम और डीप-एक्सरेके प्रयोगसे भी वह 
नष्ट हो जाता है । किन्तु क्षार और अस्त्रप्रयोगसे जिस तरह अपौनभंतर 
रुपसे नष्ट होते हैं, रेडियम और डीप-एक्सरेके प्रयोगसे बेसा नहीं होता 
है। हम किसी किसी क्षेत्रर्म ठखे हैँ कि रेडियम और डोप-एक्सरे द्वारा 
अबुद्का सामयिक्र लोप द्ोनेपर भी कुछ दिन बाद ये फिर उत्पन्न होते हैं 
एवं अच्छी मांसपेशियाँ भो अबुद्‌ द्वारा आक्रान्त होती हैं । इससे यही 
सिद्ध द्वोता है कि रेडियम और डीप-एक्सरे द्वारा एक तरफ जेसे अबुद 
विनष्ट द्ोते हैं, दूसरे तरफ बेसे अबु द्‌ उत्पन्न भी होते हैं । कुनेनकी जिस 
प्रकार ज्वर मिटाने और उत्पन्न करनेकी सी शाक्ति है, इनकी भी उसी 
प्रकार जक्ति है । अतएवं इम निरिचन्त होकर सब क्षेत्रोमें रेडियम और 
डीप-एक्सरेका प्रयोग नहीं कर सकते हैं । हमसे रेडियम प्रयोग का और 
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एक कुपरिणाम देखा है कि प्रयोगके बाद दी रोगीके र्की इवेतकनिका 
( ए५॥९ 0079प्रश$ ) भति द्रतगतिसे घटने छगती है.। और रोगी 
के शरीरमें अति द्रुत रक्तद्दीनता या पाष्डता दीख पड़ता है। इसके परि- 
णामस्वरूप कुछ दिन बाद रोगीकी शरीरमें सृजन दिखलाई पडता है । 

रक्तदीनता इतनी जठ्दी घढ जाती है कि रोगी दूसरी फोई दवाई बर्दुर्ति 

नहीं कर सकता है. और कुछ भी खानेसे वह के हो जाता है । अवश्य 

. इसका सूल कारण धातुक्षय है । घातुक्षयसे अभिमांय और अश्निमांद से चायु 

की इंद्धि एव पित्तका हास होता है । इस हास हुए पित्तकी बढानेका एक- 

सात्र उपाय रोगीकी रक्तको वद्धित करना है। किन्तु इस अवस्थाम दवाई 

के द्वारा रक्त बढाना सम्भव नहीं होता है । अतएवं उसके लिये रोगी की - 
शरीरमें दसरे स्वस्थ व्यक्तिका रक्त प्रवेश कराना दहोगा। महात्मा सुश्रुत 

कहे हैं,-- 


“देहस्य रुधिरं. मूल रुधिरेनैव धाय्यते। 
तस्मादयस्नेन संरध्ष्य रत्त जीव इति स्थितिः ॥* 


इस तरद रक्तप्रवेश कराकर सोगींका बल संचय दोनेपर नातिशीतछ, 
लघु, इंषद॒म्ल औषध एवं अन्नपानादि प्रयोग करके शरोरस्थित वायुकी बद्धि 
घटाकर यथाविधि चिकित्सा करना कर्तव्य है । - , 


अबु दारि लेपकी प्रस्तुत विधिक च) सोहागा, सेजनमूल) हल्दी, 
सोन्दाल, भेछा, जाकन्द्‌, मनसा सीज, चित्तामूल; करोंदा: सेन्धक, बच 
( कुलाछन 9 केँ5 ( ऊुप्ठ ), हर्रा, छाज्ककी विष, इंबेत पुर्नेज्षवा, शरपु खा, 
शिरीष, सैन्धक छवण, निकढ्ध ( शौंठ पीपल मरिच ) करवीर और मीठा 


मी न 
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विष, इन सब द्रव्योंकी गोमृन्नके साथ पीसकर प्रलेप करनेसे रोग प्रशमित 


होता है । 


0+->+.. कमर मम स्‍०००े-०५३७क ननननयानान 


चतुदश अध्याय 


“सत्तादीना विकल्पेन व्याधित॑ रूपमातुरे । 
दष्ट्रा विप्रतिपद्यन्ते वाला व्याधिवछावले॥ 

ते भेषजमयोगेन कुव्बेन्त्यन्ञानमोहिताः । 
व्याधितानां विनाशाय क्लेशाय महते5पि वा ॥| 
प्रानस्तु सब्बंभाय परीक्ष्यमिह सब्बंधा | 

न स्खलन्ति प्रयोगेपु भेपजानां कदाचन ॥|” 


( इति चरके विभानस्थाने ) 
उदर ( पेट ) का केन्सर 


दसरे अगॉके केन्सररोग का वर्णन करते समय मैने यह कहा है कि 
केन्सर रोगकी प्रकृति अन्यान्य रोगॉसे स्वतंत्र है। केन्सररोग बहुत धीरे धीरे 
चोर की तरह अज्ञातरूप से मानवशरीरके किसी भी भत्यत कोमल अंशममें 
स्थान वनाकर कोई भी उम्रमें किसी भी समय उत्पन्न हो सकता है। रोगकी 
प्रधमावस्थामें जलन, पीडा अथवा के इत्यादि ऐसा कोई पूर्वाभास नहीं होता 
है जिससे यह समझता जाय कि कोई सयकर रोग उत्पन्न हो रहा है। रोगकी 
परिणत अवस्था में जब इसके प्रतिकारका कोई मार्ग नहीं रह जाता तब ही 

>«« , यह केन्सर बोल कर निर्णीत होता है। 
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रोगको प्रथमावस्थामें जितने लक्षण होते हैं, उन लक्षणोंके सम्बन्धमें 
पूर्वांसिज्ञता रहने पर रोगाक्रमणके बारे में लोग सावधान द्वो सकते हैं और 
सुचिकित्सासे उसका प्रतिकार भी कर सकते हैं। रोगकी प्रथम अवस्थामें 
चिकित्सकके शरणापन्न होनेसे केन्सररोग द्वारा आक्रान्त <० प्रतिशत 
रोगी ही इस रोगसे अच्छे हो सकते हैं । इस विषयमें केन्सररोगके विद्षज्ञ 
प्रत्येक चिकित्सक द्वी हमारे मतसे सहमत होंगे एवं यूरोप, अमेरिका आदि 
उन्‍नतिणीलछ देशोंके विचक्षण चिकित्सक सी यही यत देते हैं एवं उन सब 
देशॉमे भी संकड़ेमेँ १० से अधिक केन्सररोगी रोगकी श्रथमावस्थामें 
कन्सररोग ठीक नहीं कर पाते हैं और ठीक समय में उसके प्रतिकारकी _ 
चेश नदी कर सकते हैं। रोगको प्रथसावस्थामें इस रोगके निर्णय करनेमें 
अनेक बाधाएँ सी हैं। कारण यह रोग इतने शुप्त रीतिसे' मनुष्यके ऊपर 
आक्रमण करता है कि इस रोगके विशेषज्ञ भी स्वयं अपने शरीर पर इसके 
आक्रमणका आभास नहीं कर पाते । इस भपनी अभिज्ञषवासे इसके कुछ 
छक्षणोंकों लिख रहे हैं, जिससे कैन्सररोगके आक्रमणका आभास समक्ता 
जा सकता है । जसे-- 
(१) कोई विशेष निर्दिष्ट कारण के न रहने पर भी रोगीकी समस्त 
. शरीरमें अथवा किसी किसी अगमें सब समय अथवा द्निरातके किसी एक, 
विशेप समय में असह्य पीडा होना । 
( २ ) बहुत दिनों तक रातमे अच्छी नींद न आना । 
( ३ ) काफी दिनोंसे अजीणे और अम्ल के रोगसे मोगना । 
( ४ ) स्त्रियोंके. पक्षमें, मह्दीनेमें दोबार मासिकधर्मं होना या एक 
बार मासिक होने पर दूसरी बारके मासिक तक रक्तस्नावका बन्द न होना 
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अथवा मासिक स्रावका बहुत दिनों तक रहना आदि मासिक धर्मकी 
अनियमिता । 
( ५ ) शरीरके किसी एक कोमल अंगमें अबुदकी उत्पत्ति होकर सख्त 
हो जाना । 
( ६ ) प्राय. ही खाद्यपदार्थ निगलनेमें कष्ट होना अथवा हिचकी आना। 
( ७ ) बहुत दिनों तक स्व॒रभंग होकर रहना । 
( ८ ) मृत्रमें एलवूमेन रहना । 
( ९ ) प्रायः ही जी मिचछाना और अनेक समय खानेके बाद 
बमन दोना । 
( १० ) बहुत दिनों तक आमयुक्त मल त्यागना और दरत करते समय 
बहुत देर तक बठकर रहना अथवा जोर करके दस्त करना । 
( ११ ) प्रायः बीच बीच में दांतके मसूढ़ों का फूल जाना और उनमें 
भसद्य पीड़ा होना । 
( १३ ) पेटके भीतर कठिनता का अनुभव । 
( १३ ) शरीरके वाहिरी हिस्सेमें कहीं भी फूलगोभीके आकारका अबुद्‌ 
उत्पन्न होकर उसका बहुत दिनों तक रहना । 
( १४ )बहुत दिनों तक खाद्यपदा््थ के अनुपातर्मं भधिक मात्रा में 
मलत्याग करना । 
( १५) किसी एक निर्दिष्ट इ्टीमं बहुत दिनों तक दर्द होना। 
( १६ ) किसी तरहका ज्वर, जलन अथवा यक्ृत-छ्लीद्दाकी स्फीति या 
पीडा इत्यादि किसी भी तरहका कोई कारण न रहमे पर भी बहुत दिनो से 
पेटके भीतर जछ इकट्ठा होते रहना । 


कैन्सर रोगकी चिकित्सा १४३ 


( १७ ) शरीरका कोई एक स्थान भस्वामाविकरूपसे फूछना । 
सश्टिके प्रारम्भसे भानवदरीरमें जितने प्रकारका केन्सर उत्पन्न होते देखा 
. गया है, उनके पूर्व॑रूप, रूप, उपशम और सम्प्राप्ति आदि विषयोकी विवेचना 
में उलिसित लक्षण कुछ न कुछ अवश्य मिलते हैं। चिकित्सककी स्मृतिसें 
उल्लिखित लक्षण यदि सववेदा स्थिर रहें एवं रोगीकी परीक्षा करते समय यदि 
, पेह यह समझ ले, तो रोगीकी चिकित्सासें बह बहुत ही द्दितकर होगा। 
में विगत २७ वर्ष से अनेक प्रकारके केन्सर रोगियॉकी चिकित्सा कर रोगके 
पूवेरुपमें प्रकाशित उछिखित लक्षणोसे अबगत हुआ हूँ । जो चिकित्सकगण 
केन्सर रोगकी चिकित्सा नहीं करते अथवा अनेक तरहके केन्सर रोगियॉकी 
परीक्षा नहीं कर सके हैं उनके रोगकी भति प्रारम्भावस्थासें निर्णय करनेकी 
: सुबिधाके लिये उक्त प्राथमिक लक्षणोकों मेंने एक साथ एकन्नित किया है । 
पेटके केन्सरकी पहली अवस्था;--पेठके भीतर अनेक प्रकारसे 
केन्सररोगकी उत्पत्ति होती है । यक्षत; छीहा, क्लोम इत्यादि पाकस्थलीके 
किसी भी अंशर्म केन्सर हो सकता है । पहले एक या अधिक भर्जु द श्लुदर 
आकारमें दिखाई पडते हैँ ऐवं इसके होनेके पहले रोगीको क्षुधामान्य हो 
जाता है, भोजनमें रूचि नहीं रह जाती,खाने पर भी प्रायः के हो जाता है 
और कभी-कभी पाकस्थछोमे भन्द मन्द पीड़ा भी होती है! यह पीड़ा 
क्रमशः उत्तरोत्तर बढ़ती जाती है। दिनरातके किसी भी एक निर्दिष्ट 
समयमें यह वेदना उत्पन्न होकर काफी समय तक रोगीको असह्य पीड़ा 
देती है और कुछ क्षणके लिये पीडा शान्त द्वो जाती है। पुनः दूसरे दिन 
इसी तरहसे पीड़ा उत्पन्न हो जाती है। वमन क्रमशः अधिक होते दोते 
कुछ दिनोंके बाद रोगीके सुखप्ते छार गिरती है. और रोगी जो कुछ खाता 


कटी. +5 
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है वह सब ही वमनके द्वारा बाहर हो जाता है। रोगी धीरेधीरे दुबे होने 
लगता है । 

इस रोग की पहली अवस्था अबुद इतने लघु आकारमें उत्पन्न होता 
है. कि वह पहले पहचानमें नहीं आता । इसीलिये उपयुक्त लक्षणों को देख- 
कर चिकित्सकगण गेप्टीक आलूसर भादि पेट के अन्यान्य रोगॉकी चिकि- 
त्सा करते हैं । किन्तु उससे असछ रोग कम न होकर वरन्‌ जब अबुद्‌ बढ़ 
कर पेटके बाहर निकल जाता है. तब यह केन्सररोग बोलकर पहचाना 
जाता है लेकिन तब अधिकांश क्षेत्रोंमिं ही वे त्रिदोपयुक्त होकर कष्टसाध्य हो 
जाते हैं । 

शूलवेद्ना (00॥0) एवं पेढके केन्सर में अन्तर :--झछ में पेट 
मे अतिरिक्त पीड़ा होती है. और यह पीडा काफी समय तक रहती है। 
इतनी असह्य पीड़ा होती है कि रोगी बेहोश तक हो जाता है । शुक्ववेद्ना 
सज्जीक्षार, शखभस्म. द्वींग, नमक इत्यादि झुलनिवारक औषधियों के सेवन 
से साथ साथ अच्छा हो जाता है किन्तु केन्सर की पीडा इन सब झूल- 
निवारक औषधियों से मी शांत नही हो पाती । 

अम्लूपित्त ओर पेट के केन्सर की पहचान :--अम्लपित्त में के 
होती है, पेट में जलन जौर पीड़ा होती है, मुख से वराबर थूक निकलता 
है। केन्सररोग में भो ये सब होते हैं। किन्तु केन्सर में जो वमन होता 
है, उससे लार अधिक मिली रहती है । केन्सर का रोगी जब तक खाने के 
बाद के नहीं कर लेता, तब तक उसे शान्ति नहीं मिलती । किन्तु अम्छ- 
पित्त में रोगी का खाया हुआ पदार्थ वभन द्वारा पूर्णहप से बाहर न होने 
पर भी उतनी अशान्ति नही रहती । अम्लूपित्त सें रोगी की नाडी में एक 





उदरहा कन्सर 
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पित्तको चश्चलता रहती है किन्तु केन्सरके रोगीकी नाड़ीमें यह बात नहीं 
होती । 


ते के बाब ( (७5670 ]6७ ) ओर पेट के केसर की 

पहचान :--पेट की आँतों म॑, विशेष करके ग्रहणी नाड़ी में, घाव होने से 
रोगो वमन करता है एवं रोगी की नाढ़ीमें सदंव एक तरद्द की चश्चल्ता 
रहती है। किन्तु कैन्सर में इन सभी लक्षणों के साथ पेट में कड़ापन 
माठ्म होता है और दीमक के घर की तरह छोटे छोटे बहुत से भवुद्‌ भी 
उत्पन्न हो जाते हैं। केन्सर में जो के द्ोती है, उसमें छसदार 
छार मिली रहती है. किन्तु आँत के घाव द्वारा जो वमन होता है, उसमें 
अधिकार क्षेत्र में पित्त मिली रहती है। 

औदरिक क्षय अर्थात्‌, पेट की यक्ष्मा एवं पेटके केन्सर 
रोग की पहचान: ेल्‍ 

पेट की यक्ष्मा में समग्र पेट में फेलकर छोटे-छोटे अबु्दों की रष्ट 
होती है, जिससे रोगी के पेट में खूब पीड़ा होती है, खाने पर के हो 
जाती है, कमी-कसी वमन के साथ खून भी गिरता है, ज्वर होता है, 
पतला दस्त होता है, किसी तरह का भी भोजन बर्दास्त नहीं होता है 
एवं कुछ भी खा लेने पर पीडा अधिक होने लगती है । यह पोडा प्रायः 
सब समय हो रददती है । यत्नणानिवारक अथवा निद्राकर किसी औपधि 
द्वारा पीडा का केवछ सामयिक उपशम होता है किन्तु ,फिर यह पीड़ा 
होने छगती है । रोगी केन्सर रोगी की तरह दुर्वेछ होने लगता है और 


इस तरह से डुबेछ होते होते अन्त में वह मत्यु को श्राप्त दोता है ।, 
नु० 
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किन्तु पेट के केन्सर में रोगी की अन्तिम अवस्था में ज्वर होने पर 
मी पहले ज्वर नहीं होता । सब समय पीड़ा भी नहीं रहती | किसी एक 
निर्दिष्ट समय में पीड़ा होती है | दरत पतला नहीं द्वोता ऐ बत्कि अधिकांश 
क्षेत्रों में कोष्ठकाठिन्य रहता है । किन्तु रोगी उत्तरोत्तर इुग्छा होता 
रहता है । 
यक्तोदर एवं यक्कन केन्सर की पहचान :--यक्ृतोदर आ्रायः दो 
तरद्द का होता है। एक प्रकार के यज्ञतोद्र में यकृत बढकर समस्त पेट 
को घेर लेता है और रोगी को ज्वर होता है, पेट में जल हो जाता हैं, 
सब शरीर में सूजन हो जाता है। अन्त में पेशाब बन्द हो जाती है 
और रोगी की झत्यु दो जाती है । 
दूसरे प्रकार के यक्ृतोद्र में यकृत सूखकर आकार में छोटा हो 
जाता है । रोगी के पेट में पीड़ा होती है, सब अंग भें सूजन हो जाती 
है, विशेषरूप से पेट में भतिरिक्त जल हो जाता है एवं ज्वर 
होता है । 
किन्तु यक्षत के केन्सर में यक्षत के बीच में अबृद उत्पन्न होकर 
क्रमशः सख्त हो जाता है। यक्लव की क्रिया पूर्णरूप से बन्द हो जाती 
है। यकृत से मांसपिड बाहर होकर यकृत और प्लीह दोनों को घेर 
लेता है और दोनों के बीच में पुछ का रूप धारण कर लेता है, समग्र 
पेट फूछ उठता है, शरीर दुबछ हो जाता है। एवं उक्त सांसपिड कऋमशः 
सख्त द्वो जाता है तथा सभी पेट की मांसपेशियों को सख्त फर 
द्वेता है । 7 


जलोद्र और यह्ृतोद्र में पेट्म जो जछू हो जाता है, उस्ते 
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उप (डिद्री कर देखने से बह सफेंद दिखाई पढ़ता है । किन्तु यक्षत केन्सर 
में पेट में जो जल होता हे, वह रक्तवण का होता है । 

उद्र-गछर के विभिन्‍न प्रत्वंगों में, जेसे, यकृत, प्लीहा, पाकस्थली, 
मूत्राशय, छुद्रान्त्र और बृहदान्त्र इत्यादि प्रत्यंगों में केन्सर के साधारण 
लक्षण नीचे वर्णन कर रहा हूं । 

प्रथमावस्था मे :--( १ ) पेटमें वेदबा, ( २ ) अम्छ, ( ३ ) कोप्ठ- 
बदता, (४) नामी के नीचे कठिनता का बोध, (५) आमाशय, 
(६ ) अजीर्ण, (७) तीमर बेदना, (८) छोटे आकार में अबुंदों 
को उत्पत्ति । हे 

हितीय अवस्था में; १) पेट की मांसपेशियाँ का क्रमशः 
सख्त होना. (५ ) अबुदों में वृद्धि, ( ३) कोष्ठबद्धता, (४ ) भरुचि, 
(७५) ज्वर होना, (६) अत्यधिक पीड़ा, ( ७ ) पेट में चुभन होना 
( ८ ) अजी्णं; (९ ) झुख से पानी का गिरना, ( १० ) वसनभाव, 
( ११ ) क्रमश. शरीर दुबला हो जाना । 

तृत्तीय अवस्थामेः--(१) रक्तद्स्त करना, (१) रक्ततमन, (३) स्वेदा 
बसमन करनेकी इच्छा, (४ ) वनके कारण न खानेकी इच्छा, ( ५) सर्वदा 
दी ज्वर, (६ ) शरीर अतिशय दुबे हो जाना, (७) अबुदों की 
अतिश्रद्धि, («८ ) दस्त और पेशाब करने में कट, ( ५ ) अत्यधिक-अरुचि, 
(१० ) आंख में पीछापन, (११ ) अनिद्वा, (१२ ) घोर पीड़ा । 

अल्तिम अवम्था :--( १) द्वाथपेर में सूजन, कसी-कभी सारे 
शरीर में सूजन, (:२ ) इवासकष्ट, ( ३ ) दस्त और पेशाब का एकद्म 
बन्द्‌ दो जाना/( ४ ) अस्थिरता, (५) भवसन्नता,'( ६,) अलाप । _ 


क्ऋ 
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पाकाशय के केन्सर का विशेष लक्षण 


प्रथमावस्था --( १ ) अथमावस्था में अबुद की उत्पत्ति | इलेष्मिक 
मिद्री के भीतर से मेढक के छाते की तरह से अचुंद्‌ निकलते हैं । किसी 
किसी क्षेत्र मे वे खण्ड खण्ड होकर आत्मप्रकाश करते हैं । क्रमणः ये अबुद्‌ 
बढ़ते हैँ । पहले बहुत ्द्र होने की वजुद् से पकड़ में नहीं भाते। 
(२) भोजन के वाद ही पेट में कसमकस पंदा होती है । ( ३ ) पेट में 
वायु उत्पन्न हो जाती है । भजीणे एवं अम्लूपित्त में जितने लक्षण पाये 
जाते हैं, वे सभो इसमें दिखाई पडते हैं और अधिकाश क्षेत्रों में इसे छोग 
डिसपेप्सिया या वायुशरू कहकर पुकारते हैं । 


द्वितीय अवस्था :---( १) अबु द्‌ कमशः पिण्डाकाररूप सें वल्सीक 
की तरह बढ़ता है और सख्त हो जाता है । ( ९ ) किसी किसी क्षेत्र में 
खण्ड खण्ड होकर बढ़ता है । ( ३ ) रोगी सबेदा पेट में अस्थिरता बोध 
करता है । 

तृतीय अवस्थाः-- (१) उद्गार, (४) बमन और (१) भोजन 
करते समय अथवा करने के बाद तकलीफ मालम होती है । 

चतुर्थ अवस्था -- १) अतिरिक्त डुर्बेहता, (९) खाद्पदार्थ 
ग्रहण करने में पूर्णएुप से असमर्थता, ( ३) पीव का बहना । 


- *े 
यकृत के कन्सर का विशेष लक्षण 
प्रथमावस्था :--( १) दीघेकाछ से यकृत की ऋमझाः वृद्धि । बहुत 
दिन से अजीर्ण और खटाई डकार आना; पित्तशलल, पित्तपाथुरी आदि रोग 
से सोगना ; पानदोप, अससय में भोजन, विरुद्ध भोज न, जहाँ तहाँ भोजन, 
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नि 
क्षारद्रव्य का भोजन तथा अतिरिक्त रक्त का 'मोक्षण -आदि कारणों पे 
यकृत की वृद्धि होती रइती है । (९ ) रक्तद्दीनता । 

द्वितीय अदस्थाः :--(१) यक्षत का सख्य मालूम होना, (२) पेट 
में जल सचित होना, (३) चेहरा सूख जाना, (४) प्यास, (५) अत्यन्त 
अस्थिरता / ह 

पतृतीय अवस्था :-- १) यरद्ंन की शक्ति,नष्ट हो जाती है एव 
इधर उधर नहीं घुमाया जा सकता, (५) नामी के ऊपरी भाग में 
पर्वत की तरह मांस का छोथडा निकलता है । ु 

चतुथ अवस्था :-- ६ १) भाँख और पेशाब में पीछापन होना, 
(२) पेशाब बन्द हो जाने से रोगी का रक्त खराब हो जाना, (३) जलन, 
(४ ) प्यास, (५) किसी किसी क्षेत्र में पतछा दस्त होना, (६) रोगी का 
बेहोश हो जाना । 

यकृत के केन्सर की चिकित्सा 


रौग को प्रथम अवस्था में “प्राणवक्तषम रस” और “लोकनाथ रस” 
बहुत उत्तम औषति हैं । 


पीड़ा बढ़ने पर “सोमनाथ ताम्र” अदरक के रस और मधु मिलाकर 
सेव्य । ह 

पेट में जल होने से 'स्वर्णपर्पटी” अथवा “विजयपर्पटी” अथवा “रसपर्पटी, 
प्रयोज्य | रसपर्पेटो की तरह क्रमशः बढ़ती हुईं मात्रा में मण्डूरसस्म 
प्रयोग करने से भी इस रोग में काफी फायदा दोता है । किन्तु रोगी 
के पेट में जल हो जाने से उसके आरोग्य होने की ,आशा बहुत कम दी 
रह जाती है । जलूसचय होनेके आगे गाय के घी के साथ इरिताल-भस्म 
प्रयोग करने से अच्छा लछाम होता है । 
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आँत के कैन्सर की चिंकित्साः-“समय पर रोग पकड़े जाने पर 
घृत में तरा हुआ हींग १ रत्ती और पिसा हुआ जीरा २ रत्ती के साथ 
हिगुलोत्यथ पारद्‌ घटित 'रसपर्पटी” इस रोग की सर्वश्रेष्ठ दवा है । 

चिकित्साकाये में सहायता के लिये “महाराज हपंतिवकृम, कुट- 
जाष्टक,' बृहत्‌ छोकनाथ रस', 'बृद्ध गगाघर रस, “भायामकाजिक, 
“दिगादि चूण), झलहरणयोग', 'शलूनिर्वाण रस”, झलगजेन्द्र”ः आदि 
औषधियों को उपसभौ के बेस के अनुसार व्यवद्वार करने पर इस रोग 
की चिकित्सा सहजसाध्य हो जाती है । 

पेट के केन्सर की साधारण चिकित्सा :--उदर के कैन्सर की 
प्रथमावस्था मे जब रोगी को वन दोता है, चह् कुछ खा नहीं सकता, पेट 
में पीड़ा होती है, उस समय निम्नलिखित व्यवस्था अवलम्बन करने से 
सभी प्रकार की पीढ़ा कम होती है. और अद्ु द्‌ अधिक नहीं वढ पाते । 

आदित्य श्स--प्रातःकाल में अद्रक के रस, नींबूके रस, चीनी और 
सध्ठ के साथ । 

प्रवाल्मस्म--१० बजे दूध और मधुके साथ । 

द्राक्षारिप्ठ -दोनों समय सोजनके बाद ठंडा जल से । 

अन्तधूंम में भस्मीकृत अखत्थ छाल--सध्याको कच्चा नारियछ 

( डाव ) के पानीके साथ । 

बहुत तीत्र पीड़ा द्वोने पर “गुड़मडूर” अथवा 'तारासंडूर! अथवा “घातृ- 
लौह! घी और मधुके साथ सेवन करना चाहिए। 


रक्तदीनता और दुर्वेकता अधिक होने पर “घात्यरिष्ट! दोनों समय 


भोजनके बाद सेवन करे । कृणता अधिक बढ़ने पर 'रसतालक' मधके साथ 
खाना चाहिए । 


्े 
धरे 
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पथ्य ;--दूध और भज्न या घी से तलछा हुआ पूडो, मीठे, पक्के फर्कों 
का रस, डाब का जल, सबेरे मिश्री का सर्बत। स्नानके पहले अच्छी 
तरह-तिलतल की मालिश फरनो चाहिये । 


उपरोक्त साधारण चिकित्सा द्वारा अबदों की वृद्धि नहीं होती और 
क्रमश. स्वस्थ होकर रोगी अच्छा हो जाता है। 


१ 


पंचदश अध्याय 


“मुखार्था: सब्बभूतानां मताः सर्व्याः प्रबुत्तयः । 
शानाज्ञानविशेषात्तु मार्गासार्गप्रचूत्तयः ॥ 
हितमेवानुरोध्यन्ते प्रसमीद्य परीक्षकाः। 
रजोमोहाबुत्तात्मानः प्रियमेव तु लछोकिकाः॥” 
““इति चरके | 
स्त्रीके जननेन्द्रिय का केन्सर 


. चिकित्सा-क्षेत्रम हमने जितने प्रकारके केन्सररोग देखे हैं, उनमें 
जेरायुका , केन्सररोग सबसे अधिक है। पहलेके चिकित्सकॉकी यह 
धारणा थी कि. केन्सर इद्धावस्थाका रोग है और साधारणतः ५० वर्षके 
पहले यह रोग नहीं होता । किन्तु मेंने चिकित्सा-दक्षेत्रमें यह देखा है कि 
यह धारणा ठीक नहीं है। व्याधिके , आक्रमण का कोई समय नहीं है । 
किसी भी समयपें कोई भी रोग मनुष्य को हो सकता है । हमने चिकित्सा- 
क्षेत्रमं जन्‍्मके पहले महीने में ही शिक्षको जटिल “केन्सररोगसे पीडित 
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होते देखा है एवं इस कारण हिन्दू दशेनके पुमरजेन्म, कर्मफल्वाद एंवं 
आयुर्वद्‌की कर्मज व्याधिके कार्यकारण विषय पर विश्वास होता है । 

स्त्रियोंके जननेन्द्रिके विभिन्‍न स्थानोमे विभिन्‍न ' तरहका कैन्सर 
विभिन्नर्पसे उत्पन्न होते देखा है । उनमें सबसे पहले जरायु केन्सरके 
विषयर्म लिख रहा हूँ । इसका दो प्रधान भागों सें वर्णन कर रहा हू । 
जैसे -(१) सासिकध् स्वासाविकरूप से बन्द हो जानेके बाद उत्पन्न 
हुआ केन्सर । 

(९) सासिक धर्म स्वाभाविक रूपसे बन्द्‌ हो जानेके पहले उत्पन्न 
हुआ क्रेन्सर । 

स्ाभाविकरूुप से सासिक बन्द होनेके बाद उत्पन्न 

हुआ जरासु का केन्सर 

हमारे देशमें साधारणतः ४५ से ५० वर्ष होनेके बीचमें स्त्रियों का 
मासिक बन्द हो जाता है। बहुत ही स्त्रियाँ इसके बाद रुत्युपयन्त 
स्वस्थ रहती हैं किन्तु दुर्माग्यवश किसी किसीको ऐसा नहीं हो पाता। 
किसी-किसो क्षेत्रमें इसने देखा है कि स्वाभाविक रूपसे मासिक बन्द हो 
जानेके २-३ वर्ष बाद या इससे कुछ अधिक समय बाद भी अचानक 
थोडा रक्तज्ञाव हुआ | हमारे देशकी स्वभावतः छज्जाशीछ स्त्रिया इस 
प्रकारके सामान्य रक्तल्लावकी, अधिकाश क्षेत्रोंमें उपेक्षा ही करती हैं । 
इसके बाद कुछ दिन बीतने पर पुनः जब पहले की अपेक्षा अधि सन्नामें 
रक्तत्वाव होता है, तव उस समय कारणकी खोज और रोगके दर करने 
का उपाय किया जाता है। अनेक समय इहसारे देशकी स्त्रियाँ अपने 
स्ाभावसुल्म लज्जाणीकताके कारण व्याधि की परीक्षा नहीं करातीं, 
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जिसका फल बहुत बुरा होता है | रोग धीरे-धीरे बढता है । जब रोग को 
बृद्धिजनित पीडासे रोगिणी व्याकुछ हो पडती है तब रोगिणी अपने रोगको 
प्रकाश करती है' और परीक्षा करानेके लिये विवश होती है । किन्तु 
इस समय प्रायः दी ठेखा जाता है कि रोग बहुत 'आगे बढ गया हैः ।' 

बहुधा देखा जाता है कि स्वाभाविक तौरसे मासिक धर्म बन्द हो जाने 
के बाद किसी-किसी स्त्रीकी जरायुमें छोटी आकृतिका ऐक अबुंद या व्यू मर 
निकलता है । यह अबुद्‌ क्रमशः बढता जाता है और बीच बीचर्मे उससे 
कभो कम और कसी अधिक परिणामर्म रक्तल्लाव होने छगता है। किसी 
किसी क्षेत्रमें कतई रक्तत्नाब नहीं होता.। ऋमशः अथुद बढकर सम्पूर्ण 
जरायु को घेर छेता है। इस प्रकार बढ़े हुए अबुदसे रोगकी परिणित 
' अवस्था में बीच बीचमें प्रबालसाव से रक्तल्लाव होता है। जो सब अबुद्दे 
अधिक बढ़े नहीं होते, वे सब अडंद थोड़े परिमाणमें बढकरं प्रायः दी 
अतिरिक्त रक्तत्राववाले हो जाते हैं । 

स्वराभाविकरूप से मासिर . धर्म बन्द होनेके पहले 

उत्पन्न कैन्मर क्‍ 

स्वाभाविक रूपप्ते रक्तल्लाव बन्द न होनेके पहले सी बहुत सी स्त्रियों 
को अनियमित रूप से रक्तल्लाव होकर जरायु केन्सर उत्पन्न होता है। 
थोडी उम्रमें अधिक संतान' होनेसे अथवा किसी कारण जरायुर्में भाघात 
लगने से अथवा सिफिलिस या गनोरियायुक्त स्वामी के साथ सहृवास 
करनेके कारण अथवा अमिताचार, ऋतुकालीन नियममें असावधानी, 
विरुद्ध सोजन, आह्ार-विहार से गडबडी, दोर्घकाल से इंवेत और 
रक्तप्रदर' रोग द्वारा भोगना, अतिरिक्त चाय, जर्दा, पान और तेज 


१५४ केन्सर रोगकी चिकित्सा 


सिर्च खाना, रात में जागना, धूम्रपान, अतिरिक्त मेथुन, दीघंकाछ की 
कौष्ठबद्धता, अत्यधिक्र कामचिन्ता, दीर्घकालीन अजीणं आदि अनेक 
कारणोसे वायु खराब होकर, स्वाभाविक नियमसे मासिक बन्द हो जानेके 
पहले, बहुत सी स्त्रियाँ घोर प्रद्र रोगके शिकार होती हैं और इन्हीं 


स्त्रियॉंकी महीनेमेँ दो तीन वार रक्तज्ञाव होकर कठिन केन्सररोग की 
सूचना देती है । 


जरायु केन्सर रोगकी प्रथम अवस्था 

१. बीच बीचमें प्रबछ रूपसे रक्तल्लाव :--जरायु केन्धर रोगकी 
प्रथमावस्थार्में बीच-बीचर्भमे अति प्रवछ झूपसे रक्तल्लनाव होता है । कभी-कभी 
एक मासके अन्तर पर, कभी दो सासके, कसी पॉच-छ सासके अन्तरसे 
ऐसा रक्तत्नाव दोता है । रोगके शझीघ्रातिशीघ्र बढ़नेवाले समयमें हमने 
देखा है कि महीनेमें ३-४ बार अथवा कभी सप्ताह मैं ३-४ बार प्रवल 
भसावसे रक्तत्नाव होकर रोगिणीके शरोरको एकदम रक्तहीन कर ठेता है। 
किसी-किसीको रक्तल्लावकी मात्रा इतनी अधिक होती है कि रोगिणी 
रक्तत्रावके बाद ३-४ घंटे तक मूछित रहती है । एक रोगिणी के रफ्तस्लाव 
का परिमाण एक वारमें २ वाल्टी तक मेने देखा है । 

२. (क)>बहुत दिनों तक कम परिमाणसें रक्तस्राव लगातार 
रहना +--जरायु-केन्सरकी प्रथमावस्थामे किसी-किसी क्षेत्रमें देखा जाता 
है $ि रक्तत्ञाव मासिक स्राव के समयसे आरस्स होकर स्वाभाविक नियम 
चुसार ३-४ दिन न बन्द होकर थोडी मात्रा सें प्रतिदेन गिरते रहकर 
पुन सासिक स्ावके सभय अधिक मात्नार्मे गिरता है। इस प्रकार देखा 
जाता है कि महीने सरमें किसी भी समय रक्तत्नाव बन्द नहीं होता । 


कब्सर रोगको चिकित्सा  थ् १४५५४ 


(ख)--बहुत दिनों तक छगावार सफेद्खाब गिरते रहना ।“-- 
किस्ती-किसोफो मासिकल्लाव बन्द हो जानेके बाद सादासख्ताव गिरना 
आरम्म हो जाता है और पुन. ,जब तक मासिक नहीं होता तब तक 
सादाख्तराव गिरता, रहता है । किसी किसी को इस त्तरदसे होता है कि 
सादाल्लाव जलकी तरह ढुलक कर गिरता है। इस प्रकार सफेदलावसे . 
_ बहुधा सड़ी मछली के धोवन की तरह गन्ध निकलती है। यह यन्ध एक 
विशेष प्रकार की होती है । चिकित्सक इस गंध के द्वारा एक सौ रोगिणियों 
के भीतर से केन्सर के रोगिणी को पहचान सकते हैं। - - 

३. कोष्ठकाठिन्य :--भतिरिक्त रक्तल्लाव और सफेदखाबके कारण 
रोगिणीको - भयानक कोष्ठबद्धता उत्पन्न होती है । यह कोष्ठबद्धता इतनी 
सयकर ,अवस्था में आकर उपस्थित होती है कि रोगिणी अत्यन्त , जशान्ति 
बोब करती है । । 

४. अबु दों की उत्पत्ति--थोड़े दिना तक कोष्ठबद्धतासे पीडित होने 
के बाद रोगिणी की नरायु-में अबुदों की उत्पत्ति होती है और ये अबुद्‌ 

« क्रमशः बढ़ते हैं । | ] हु हे 

५ ज़रायुके किसी एक भागसें,घावकी उत्पत्ति ;--किसी किसी . 
जक्षेत्रमें जरायु में कतई अबु दो की उत्पत्ति नहीं होती । जरायुके किसी एक 
सागमें घाव उत्पन्न होकर उसमैंसे रस और रक्तल्लाव होता,है । भबु दहीन 
केन्सर अबु दयुक्त केन्सर रोगसे अधिक कष्टदायक होता है ।- 

न | ज्वर :---जरायु 'केन्सर की पहलो अवस्थासे ही दु्बछ रोगिणी 

को ज्वर आने लगता है । साधारणतः यद्व ज्वर क्षय रोगीके ज्वरकी तरह 
* तीसरे पढर आकर और रातमें कुछ समयके लिये रहकर छोड ढेता है ।. 


१४६ केन्सर रोगकी चिकित्सा 


जरायु-फन्मरकी सध्यावस्था 

(१) सर्वदाके छिये ज्ाव :-जरायु-केन्सर रोग की मध्यावस्थामें 
प्रायः हमेणा के लिये स्राव द्वोने लगता है। चाहे वह रक्तन्राव हो या 
सफेद्लाव दोनों में से एक छगा ही रहता है । इससे समस्त शरीरका रक्त, 
रस और औजका नाश हो जाता है। वे सभी रोगी जिन्हें क्षय अधिक 
हुआ है अथवा जो पहले से ही दुबेछ और अभखवस्थ हैं, उनके लिये इस 
प्रकारका स्लाव अधिक दिन तक सहन करना फठिन हो जाता हा 

(२) ख्रावसें दुर्गन्‍्ध एवं विभिन्‍न रंग का स्राव :--जराथु-केन्सर 
सें ल्लाव विभिन्‍न वर्णका होता है। पहले पद्ूछः ताजा रक्त, उसके बाद 
फीका छाल रक्त, उसके बाद मांस धोये हुए जलकी तरह रक्त निकलता 
है। किसी किसी क्षेत्रमें, विशेषत उन सी क्षेत्रोंमे जिनमें रोगिणी को 
पहले गनोरिया हुआ था, स्लाव इहृत्दीके रंगका अथवा आसमानी रंगका 
गिरता है | गनोरिया (सुजाक) रोगसे पीडित न होने पर सी सफेद, छाल, 
पीछा, नीला एवं इत्दीके रग का स्राव द्ोता है। अधिकांश क्षेत्रों में ही 
स्ावमें दुगेन्ध दोतो है। से हुए मांसकी तरह गन्ध किसी किसी क्षेत्रमें 
होती है। जिन सब क्षेत्रोंमें जरायु के मध्य का अबुद्‌ क्षययुक्त होकर 
स्रावशील होता है, उन सब क्षेत्रोंमें जरायुसे जो खाव निकलता है, वह 
अत्यन्त दुर्गन्धित होता है।.. 


अतिरिक्त स्राव होते रहनेसे कमश- रोगिणीका शरीर सूखता जाता 
है और रोगिणी दुर्वेछताका अनुभव करती है । 
दि र न 
(३) पेशाच करते समय कष्ट बोच होना इस अवस्था का एक 
उस्लेखयोस्य उपलर्ग हे । 


“ केनन्‍्सर रोगकी चिकित्सा १४५७ 


(४) यन्त्रणा :--इस अवस्थामें रोगिणीकों पीडा उत्पन्न हो जाती 
है । जरायु-केन्सरकी पीड़ा बहुत ही तीत्र होती दूं और यह पीड़ा अनेक 
तरहइकी होती-है । 

इन सबोंके अछावा इस अवस्थामें रोगिणीकों मांसक्षय होने लगता 
है, दुबंलता बढती है एवं अबुद्‌ बृद्धिप्राप्त और त्रिदोषयुक्त होकर पकने 
लगते हैं । | 

तृतीय अवस्था +>इस अवस्थामें निम्नलिखित छक्षण दिखाई 
पढ़ते हैं । 

(१) सदंव ज्वर, (२) वमन, (३) भतिशय शीर्णता, (४)ल्ावमें दुर्गन्ध 
को वृद्धि, (५) असल्य यत्रणा, (६) प्रवक्त रक्तदीनता होने पर भी रक्तत्राव, 
(७) पतला दस्त होने पर भी दस्त करते समय तकलीफ द्ोना, (८) अचु द्‌ 
का सड़ना, (५) अतिरिक्त दुर्वहचा, (१०) तीसरे पहर पीडा आरम्म 

होना, (११) शोथ। ह॒ 
चतुथथें अथवा अन्तिम अवस्थाका लक्षण 

(१) प्रलाप और मोह, (२१) अतीब झुप्कता अथवा शोथ की श्रृद्धि, 
(३) सज्ञाहीनता (४) वन, हिचकी और इवासकष्ट (०) दस्त और 
पेशाबका बन्द होना । ४ 

जरायु-केन्सरके , वाह्य लक्षणोंकी आलोचना करके इमने देखा है कि 
साधारणतः जरायुकी ग्रीवामे उसके अन्यान्य अंशोकी अपेक्षा केन्सर अधिक 
होता है | हमारे देशके स्त्रियोंकी अतिरिक्त लज्जाशीछताके कारण इसके 
विषयमें पहले हम नहीं जान पाते | किन्तु जब केन्सर सडने लगता है 
ओर डुर्मस्ध आने लगती है, तसी रोशिणी इस रोगकों प्रकाश करती है । 


१४८ कैन्सर रोगकी चिकित्सा 


जरायुर्गें साधारणतः दो प्रकारके अबुद दोते हैं । एक तरहका अबुद्‌ त्रिदोप- 
हीन (3७727) दोता है और दूसरा मिदोपयुक्त ( 779877977/ ) । 
निर्देष अबु द्‌ अधिक सयावह नहीं दोता । किन्तु दोपयुक्त अबु द्‌ मारात्मक 
होता है और प्रायः भसाध्य होता है । 


जरायु-केन्सर की चिकित्सा 

शब्योपचार :--रोगिणीके बलवान होनेपर एवं जरायुमें केन्सर हुआ 
है यह प्रमाणित होनेपर तथा रोग अधिक दिनका पुराना न होने पर शरत्र- 
चिकित्सा ही जरायु-क्ेन्सरकी सुचिकित्सा है । किन्तु विज्ञ चिकित्सकॉर्मे 
इस पर मतभेद्‌ देखा जाता हैँ । चतंमान स्त्रीरोग चिकित्साके पिश्ञारदौंका 
कहना है कि शस्त्रचिकित्साके द्वारा जरायु-क्ेन्सरका मूलोच्छेदुन नही हो 
पाता । इसके अछावा भारतव्पषेकी स्त्रियां भधिक कोमर्लायी होती हैँ । 
इसीलिये जरायुर शस्त्रोपचार द्वारा उत्पन्न सयकर पीड़ा नहीं सह सकती । 
इसलिए बहुत सी स्त्रियोंकी जरायुम शस्त्रोपचारके वाद जत्यु हो जाती 
है और जो शरस्त्रोपचारकी पीडा सहकर अच्छी भी होती हैं, कुछ दिनोके 
बाद्‌ उनके अन्य किसी अंग्रमे कंन्सरकी उत्पत्ति देखी ययी हे । यथासमय 
किसी सिद्धइस्त, अम्ृतपाणि और जीतात्मा शस्त्रचिकित्सा-विश्ारदके द्वारा 
शब्त्रोपचार करनेसे आरोग्यवाकी संभावना रहती है । 

रेडियम प्रयोग .--आधुनिक चिकित्सकोंका मत है कि रेडियसके 
प्रयोग द्वारा अस्नोपचारकी अपेक्षा अधिकतर सहज भावमें जरायु-कैन्‍्सर 
अच्छा होता है। रेडियमके स्परशेसे अबुद्‌ शीघ्र ही गछ जाता है, 


घावकी सड़न दूर होती है और घाव सूखकंर जराय शीघ्रही पूर्वावस्थाकों 
प्राप्त होता है । 


केन्सर रोगकी चिकित्सा १६६ 


रेडियम क्या. है 0 :---पारद्‌, गन्धक, छोट्दा, अभ्रक आादिकी तरह 
रेडियम एक खनिज पदार्थ है । वर्तमान समयमें अस्पतालॉमें चिकित्सा के 
लिये जिस रेडियमका प्रयोग होता है, उसका उत्पादन दक्षिणी अफ्रीका के 
बेलेजियन कांगो प्रदेशके खदानमें होता है । उस खनिज धातुकी सिट्टीको 
चूर्ण करके नाना प्रकारके राधायनिक श्रक्रियायों द्वारा गला करके रेडियम 
पाया जाता है । जगत्‌विख्यातावेज्ञानिक श्रीमति कूरीने इसका आविष्कार 
की है । लगभग साढ़े सताईस मन ऐसे खनिज की मिट्टीसे केवल २,रत्ती 
परिमाणमें रेडियम चूणकारमें पाया जाता है। इसकी किरण बहुत ही 
उज्वल होती है | अधेलेमें रखनेसे भी यह भतिशय उज्वल द्खिलाई देता 
है। विभिन्न आकारके विभिन्न 'घातु द्वारा निर्मित नलीमें प्रवेश कराके 
मानव शरीरके विभिन्‍न अगके कैन्सर रोग्म रेडियमका प्रयोग होता है। - 
यथासमय नियमपूर्वक सुविज्ञ चिकित्सकके द्वारा रेडियम का अयोग करनेसे ' 
जरायुके केन्सरमें फल पाया जाता है। चिकित्साका समय बीत जाने पर एव 
अधिक मात्रामें, रेडियमका प्रयोग अच्छा न कर नुकसानही करता है । - 

' रञ्ञन रश्मि ( एक्सरे ) का प्रयोग :--रेडियमके अछावा रंजन- 
रश्मि के अयोगसे भी जरायु-कैन्सरकी चिकित्सा होती है और इससे भी 
अच्छा फायदा देखा गया है । है - 

फ्राइबुर्गं विश्बविद्यालयके अध्यापक र0०४(2०7 -इसके आविपष्कर्ता 
हैं। इनकी र॒त्युके बाद उन्हींके नामाजुकूल इस किरणका. नाम 
'रजन रहिमा! (२०७४४ ०७0 ५8७) रखा जया। इन्होंने इसका 
आविष्कार अवश्य किया किन्तु चिकित्सा क्षेत्रमें इसका प्रयोग उनके बादके 
जिकित्सकॉने किया । केन्सर, दुष्ठक्षत, दुरारोग्य चर्मरोग भादि भयद्वर 
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व्याधियोर्मि रंजन-रहिंमके अयोगसे आशावीत सफलता पायी गयो है। 

रेडियस और डीवप एक्सरे चिकित्सा का उपयोग आर उसको 
आलोचना :--रैडियम और डीप एक्सरेके प्रयोगके समय चिकित्सकॉको 
यह ध्यान रखना चाहिए कि इसका दुरुपयोग न हो । दुरूपयोग इोनेते 
रोगोको द्वानि द्वोती है। साथारणतः मूलरोगके विपयसे अनभिक्ञे 
रेडियोछाजिष्ट ( रेडियम और ढीपएक्सरेका प्रयोगकर्त्ता ) द्वारा ही यह 
अपप्रयोग द्ोता है। ऐसे रेडियोलाजिप्टगण प्रयोजनसे अधिक 
रेडियम और डीप एक्सरेका प्रयोग करके रोगीकी दारुण क्षति करते 
हँ हैँ मूलरोग चिकित्साकी गति, दृद्धि, क्या आदि विपयेसि अनभिन 
चिकित्सकौके [द्वारा रेडियय और डोप- एक्सरेके प्रयोगसे लुकसान ही 
होता है । इसका प्रयोग करनेके समय रेडियोलाजिष्टके साथ मूलरोगके 
विपयसे अभिज्ञ चिकित्सककों मी उपस्थित रहना चाहिए । चिकित्सकके 
निर्दशके अनुकूल रेडियोलाजिप्ट [को *इसका प्रयोग करना चाहिए । 
प्रयोजन और चिकित्सकके निर्दशानुसार एकाधवार अधिक भी इसका प्रयोग 
हो सकता है। मूलरोगके ज्ञानसे असिज्ञ चिक्रित्सककी अलुपस्थितिमें 
एवं ,उनके निर्देश के बिना केवलमात्र रेडियोलछाजिष्टके द्वारा रेडियम 
जौर डीप एक्सरेका प्रयोग करानेसे अधिकांण क्षेत्रमें दुष्परिणाम ही 
हुआ है। दोनोंकी उपस्थितिर्से प्रयोग होनेसे ऐसा होनेकी संभावना कम 
ही रहती है । 

शेडियमका प्रयोग ठीक तरहसे न होने पर रौगीकी सभी तरहकी 
यत्रणाओर्म वृद्धि होती है । जेंग्रे--अविच्छेदी ज्वर, वायुकाल्में अर्थात्‌ 
दिनके शेप और राज्िके शेपमें तीव्र पीडा। यह पीड़ा केवल जरायुर्में दी 
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' नही होती बल्कि वक्षस्थल, पीठ/ पांजर; मरतक आदि अन्यान्य अंग्र्े 
भी दोती है और किसी भी यम्त्रणानाशक ऑपधिके प्रयोग्से यह पीड़ी , 
'शांत नही दोती-। इस पीड़ाके साथ साथ रोगिणीकों तीत्र अरूचि एवं 
अन्न - अदण करनेकी शक्ति छोप हो -जातीहै। मोजन करते समय: 
रोगिणीके सीनेमें दर्द दोती है, भूख लगने परभी भोजन नहीं कर-पातो 
और क्रमशः दुबली पतली हो-जाती है। तथा इसके बाद जाँख, मुख- 
मंडल एवं दाथपेरमें शोथ उत्पन्न हो जाता है, पतला दस्त “होता है“ और. 
क्रमशः जोवनीशक्ति नप्ट होते होते चेत्तन्यका छोप हो जाता है । 

-रोगके त्रिदोषयुक्त इोनेके पहले दवी- जराथुकी, ग्रीवार्मे डीप एक्सरे 
“अथवा रेडियमका प्रयोग करनेसे- सर्ड़ा हुआ घाव सूख जाता है और 
-जरायु अपनी सहज अवत्याक्ो प्राप्त .होवा है। किन्तु डीप एक्सरे 
अथवा रेडियमको, अधिक मात्रा देना उचित नहीं ॥ अधिकाश :क्षेत्रम 
इनकी सात्राकी ' अधिकतासे- इभने दुष्परिणास ही देखा है । में इस पुस्तक 
के द्वारा रेडियोलाजिष्ट एव एलोपेथिक चिकित्सबॉसे अनुरोध करता हैँ 
कि वे -रोगीके मूल रोगकी उपेक्षा करेके केबल कोर्स समाप्त ((४00788- 
पंशाई)) करने पर हो लक्ष्य न रखें। इनको प्रयोग करनेके पहले ह 

नह रोगीके साधारण स्वास्थ्य एव रोगकी अवस्थाकें प्रति विशेष ध्यान 
रखना चाहिए। रोगी और रोगिणीके अभिभावकोंसे ईमारा” अनुरोध है 
कि वे अतिवार एंक्सरे और रेडियम प्रयोग करानेके णहले अकृत रोयके 
जानकार चिकित्सक द्वारा परीक्षा" करावें। रोगिणी “>त्रियेंसि मेरा 
ह अनुरोध है कि ने मासिकस्तावकी मातन्राध्क्ता एच समयवी घटती बढ़ती 


इत्यादि नाना अकारके उपंद्रवः दोनेपर उसकी उपेक्षा न करके अथबः 
११ बे 
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लज्जारहिंत होकर समयानुकूल सुचिकित्सकीको यद्द विषय खोलकर बता 
दे तब प्रकृति रोगका निरणेय कराकर उसकी झुचिकित्साकी व्यवस्था करे । 

रोग. अवयाढ घूल होनेपर अर्थात्‌ रोगकी शाखा उपणाखाओं का 
चारों और विस्तार होने पर अस्त्रोपचार, रेडिंयम अथवा डोप-एक्सरेका 
श्रयोग करनेसे कोई फायदा नहीं होता । 

खियोंके जननेद्विय कैन्सरकी आयुर्वदिक चिकित्सा :--चिकित्सा 
के पहले स्त्रीरोगके कारणोंकी आलोचना करना अप्रासगिक नहों होगा 
शऐस। समझ कर सक्षिप्तहुपमें इसके कारणों पर श्रकाश डाल रहा हूँ । 

प्राचीन शास्त्र कर्ताआँके मतालुसार अवेध आहार विहारके द्वारा 
वातादि दोप कुपित होकर मासिकके खूनको दूषित करते हैं। उसके 
द्वारा अथवा मातापिताके वीर्य दोषसे या देवी कारणसे स्त्रियोंकी योनिमें 
रोग उत्पन्न होता है । 

विरुद्ध भोजन अर्थात्‌ एक साथ खीर, दूध और भसछुली आदिका 
भोजन, मद्यपान, अजीर्ण होने पर भी मोजन, भपक्ष भोजन, गर्भपात, 
अति मेथुन, विपरीत मैथुन, संयोग विरुद्ध मैथुन, तेज सवारी पर चढना, 
स्न्रियोका पुरुपोचित व्यवहार, कामोन्माद, उपवास आदि अधिक करनेसे 
वायुशद्धिके कारण शरीरका क्षय, अभिधात, दिनमे सोना एवं रजस्वलछा 
की अवस्थार्में पालने योग्य नियमोंकी उपेक्षा करना, स्त्री जननेख्द्रियकी 
व्याघिके अन्यतम कारण हैं। इसके अछावा पतिका दूषित प्मेह और 
गर्मी, अधिक सख्यासें प्रसव और उसके साथ पौष्टिक पदा्थौका अभाव, 
काफी समय तक्र स्थायी मासिक ऋतुस्ावमे गड़बडी, काफो दिनोँसे स्थायी 
बाधा, खेनप्रदर, रक्तप्रद्रका उपद्रव, बाल्वेधव्य एवं बन्ध्या दोष, प्रसवकाछ 
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में अनभिज्ञ दायीके दोषसे जरायुकी गर्दन अथवा अन्यान्य अंशोमे आधात 
लगना, वशगत कुप्ठ व्याधिका बोजदोष, पेट भर भोजन करने के बाद ही 
सहृवास, अस्वाभाविक उपायसे जन्म निरोध करनेके लिये नाना प्रकारके 
बाहरी और भीतरी उपचार एवं औषधियों का प्रयोग, अतिरिक्त त्म्बाखु, 
जर्दा आदिके खानेसे वायुब्द्धिके कारण रोय उत्पन्न होनेके ये सब 
प्रधान कारण हैं । 
हसने चिकित्साके क्षेत्रमें बहुसंझयक स्ली जननेन्द्रिय रोग्रिणियोंकी 
परीक्षा करके उपरोक्त ' कारणों एवं लक्षणोंको प्राप्त किया है । जरायु- 
केन्सरसे छुटकारा पानेके लिये उपरोक्त कारणोंसे मुक्त होना होगा । 
- स्री जननेन्द्रिय के केन्सर की उपसर्ग चिकित्सा :--स्त्रो 
- जननेन्द्रिय केन्सर रोग्में उपसर्ग ही अन्लान हैं। नीचे हम पत्येक 
उपसगंकी चिकित्सा लिखते हैं । 
प्रधान उपसग रक्तस्नाव:--(१) “दार्बादि काय”--जेसे दारुहरिद्रा, 
रसांजन, चिरायता, वासक छाछ, मोथा, रक्तचंदन, बेलसॉठ, आकन्द्पुष्प- 
* इनमें प्रत्येक को $ तोला लेकर एक साथ आधा सेर जलमें पकावे' और 
आधा पाव बचने पर उसको उतार कर छान ले और उसमें शहद्‌ डालकर 
' पीवे' । इससे घावयुक्त वेदनान्वित रक्तत्लाव शीघ्र बन्द हो जाता है । 
इसका फल देखा गया है। | 
(२) शोधित हिरु्लः--नीबू और नीस पत्तेके रससे शौघधित द्विगुल 
२ रत्ती, परवलके पत्तेका रस, मछु और चीनीमें मिलाकर खाना चाहिए। 
(३) रामचन्द्र विद्याविनोद द्वारा कथित “शोणितार्गछ” छालचन्दन 
और मौलेठीके कढेके साथ । 4. ' १३ 
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(४) गोखछ अथवा अशौोकाहालके कढेके साथ पिंण्ड हरिताल भस्म 
२ रत्तीकी मात्रार्म देना चाहिए । 

(५) रसचिकित्सामं कथित “अरवाह निवर्तक” गेंदाकां पत्ता था दत 
का रस आदि कोई मी रक्तरोधक अनुपानके साथ खाना चाहिए । 


(६) रक्तत्नावके कारण शरोर दुबेल हो जानेसे रक्तपित्त रोगाधिकाररे 
कहे हुए “कुष्माण्ड खण्ड” खिलानेसे रक्तल्नाव दूर होता है और शरीर 
पुष्ट होता है । 

(७) “हरीतक्यादि कपाय” अथवा ब्रिफछाके कढेसे जरायु को 
घोना चाहिए । 

शेतस्ावकी चिकित्सा:--“गोदन्त इरिताल भस्म” * रत्ती 
१० बुंद गे गायक घी के साथ खाना चाहिए । 


(५) सारिवाद्यासव ;--दोनों समय भोजनके वाद्‌ शीतल जलके 
साथ सेवनीय । 

(३) प्रबाछ्ू भस्म २ रत्तीकी सात्रामें -दूध और मसथधुके साथ । 

(४) फलकल्याण घृत--गरुनगुने दूधके ,साथ । 


जलस्राव की चिकित्सा 


(१) वसन्तकुसुमाकर रस--थो, मथु और चीनी अथवा आँवछाके 
रस और मधुके साथ खाना चाहिए । 


(९) आँवलेके बीजको पीसकर चीनो और -सथध मिलाकर शीतछ 
जलके साथ पीना चाहिए । 


(३) सोमनाथ रस--जामुन बीजके चूणके साथ । 


है 
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(४) हेमनाथ रस---छद्म्बरके रसके साथ । 
(७) पअ्रिफलाके कढेसे योनिद्वारको धोना चाहिए। 


पोषसाव को चिद्ित्सा 


(१) त्रिफलाके कढेमें १ आनाकी मात्रामे “हेमसार” मिछाकर उससे 


योनिके भोवरकोी घोना चाहिए । 
(२) वंशपत्रहरिताल भस्म &£ रत्ती मान्नार्मे गम गायके घी के साथ 


+ 


खाना चाहिए। 
) पुराना पहननेका वस्त्र विप्णुतंछ अथवा मध्यमनारायण तैंल - 


या बृहद्‌ गुड़ च्यादितेंल द्वारा लेप करके योनिके भीतर धारण करेंना 


चाहिए ॥ है हे 
( बत्ती धारण ) ह 
: (४) पंचत्तिक्तघृत गुम्गुछ +--गर्म गाय के घी के साथ । 
अंगों की पीड़ा की चिकित्सा :--गाये के इत के अज्पान के साथ 
& रत्ती मान्रामे वशपत्रदहरितालभष्म ही इस रोग की सर्वश्रेष्ठ दवा है। 
रक्तहीनता ओर पाण्डरोग की दवा :-(१) “नवारयंसलौद! या 
नवायस मण्डर' कूलेखाड़ा पत्तेके रस और मधु के साथ । 
(२) घाज्यरिष्ट :--दोनों समय भोजन के बाद शीतल जल के साथ 
सेवनीय है । इस औषधि का सुपरिणाम देखा गया है । | 
' (३) अरोकारिट्ट '--दोनों समय आहार के बाद्‌ शीतछू जलके साथ 
सेवनीय है. । इसका सी सुपरिणाम देखा गया है । 
(४) रज्लगर्भरस --घी और मधु के साथ सेच्य है । 
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अजीर्ण और शोथ की चिकित्सा :--(१) इसके लिये र॒सपर्पटी 
सर्वश्रेष्ठ औषधि है । पर्पटी के सेवनविधि के अनुसार सेवन करने से उप- 
व्यावियोँ सहित मूल रोग शीघ्रता से निवारित दो जाती है। रोगी के 
अधिक दुबे होने पर स्वर्णपर्पटी अथवा विजयपपेटी के प्रयोग से अधिक 
फायदा दोता है । 


अरूचि की चिकित्सा :--(१) धात्यरिष्ट (२) आयामकांजिक (३) 
रसाला (४) सुधानिधि रस--ये सभी विशेष फलदायक हैं । 

पेशाबकष्ट की चिकित्सा :-- (१) तृणपंचमूल का कढ़ा (२) 
चरूणादि कढा (३) बज्छाल (४) सारिवाद्यासव आदि के प्रयोग से अच्छा 
फायदा होता है । 

कोए्ठबद्धता की चिकित्सा :--इरीतकी १ तोछा, किसमिस आधा 
तोला, सोनपत्ती आधा तोला आधा सेर जलमें पकावे, जब यह आधा पाव 
रह जाय तब उतार कर छान ले और तब इस्तेमाल करे | 

तीत्र कोएबद्धता की चिकित्सा ;--हर्रा, आँवलछा, बहेडा, सॉंठ; 
सोदाछ, एरण्डमूछ, सोनपत्ती, किसमिस, तेडडी, दन्‍्ती, कुटकी--इन 
सबको बराबर मिलाकर +२ तोलछा लेकर उपरोक्त नियमानुसार पाचन प्रस्तुत 
कर सेवन करना चाहिए । 

अयु दो की उत्पत्ति की चिकित्सा :--अबु्दों की प्रथम उत्पत्ति में 
पचकम्त द्वारा ढेंह छुद्ध करके निम्नलिखित औपधियों का प्रयोग करना 
चाहिए । 


१. रौद्रस :--सफेद पुननेवा के रस औौर शहद के साथ 
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२. मौमनाथ ताम्र :--अदरक के रस और शद्दद के साथ । 
3. ब्रिगुनाख्य रस'--- 97 75 
है निनेत्राख्य शुस--- 5 है) 


अबुद के क्षय में ;--- 


4. छुबद “इरिताल भपम” । 
२. दोपहर में धआादित्यरस” | 
3. सन्ध्या में “रमतालक 


घमन में-- 


१. “प्रबाल भस्म” ४ रत्ती मात्रा में दध और मधु या नीबू के 
रस ओर मध के साथ । | 

२. अभखखक्षार :--शोतलरू जछ व डाब के पानी के साथ । 

३. ताम्रभस्म :--अद्रक के रस और शहद के साथ । 

४. स्वर्णसिन्द्र :--गुरूच के शीतकशाय और मधु के साथ । 

, निर्दिष्ट समय में उत्कट पीडा व सर्वाज्ञ में बेदना :--रोगिणी 
की शक्ति व मांस क्षय न होने पर “रस पर्पटी” इस रोग- की श्रेष्ठ दवा है । 
- बलमांस क्षय होने पर “हरिताछ भस्म” गाय के घी के अज्पान से देना 
होगा एवं रोसिणी को प्रचुर परिमाण में दूध, घी और सांस सेवन कराना 
दोगा। स्वर्णपर्पटी और विजयपर्पटी भी प्रयोग की. जाती है । “स्वर्णप्रासित 
मकर॒लज” घृत और मथु के अलुपान से इस तरह की अवस्था में अन्यतम 
-ओेछ्ठ दवा है।... 

विशुद्ध बंगमस्म, सीस!मस्म, दस्ताभस्म और शिलाजीत को ससान 
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भाग यें छेकर मिश्रित कर ४ रत्ती सात्रा में दिन में दो बार पान के रस 
और मधु के साथ सेवन करें भौर बाद में गोरक्षचाकूल, अजुनछाल, 
अद्वगनन्‍्धा और बडढ़ेछा इनका कढा सेवनीय । 

विशुद्ध स्वर्णमस्म १ रत्ती और रौप्यमस्म ३ रत्ती मिश्रित करके घी 
ओऔर मधु के साथ सेव्य एवं छत, दथ और सांसरस पथ्य हैं । 

वेदनानाशक गोडी' .+-इसे अत्यविक वबेदना होने पर सेवन फरने 
से अति शीघ्र वेदना कम हो जाती है। किन्तु रोगी अथवा रोगिणी का 
हृद्पिण्ड खराव होने से इसका प्रयोग करना उचित नहीं । चिकित्सक को 
राय के अनुस'र इसे सेवन करना चाहिए । इसे गरम जछ के साथ सेवन 
करना चाहिए। 


बेदनानाशक गोली शस्तुतकरने की प्रणाढ्ली :--पारद, गनन्‍्धक, 
हीग, मीठाविप, योलमिर; कूचिछा, छदसन, आलकुशो बीज, मुसब्बर, सौंठ, 
निसिन्दापन्र, एरण्डमुल, ताम्र, हरिताछ, मनशिक्क और सँथानमक को 
एक एक साय लेकर सवसमान अफोस मिकछा हुआ गांजा के सियाए हुए 
जल में पीसकेर २ रत्ती की मात्रा की गोलियाँ बनाकर छाया में छुखा ले । 

जरायु केन्सर की प्रतिपेधघक चिकित्सा :--वर्तमान प्रचलित चाल- 
चलन के अनुसार जरायु केन्सरवार्छों की सख्या दिन दिन वढ रही है। 
जिससे रेत प्रदर, रक्तप्रदर प्रजति नाना प्रकार के योनिव्यापिच सोगाधि- 
कारों के अन्तर्गत विभिन्न प्रकार के रोगों के पाश से पडकर रमणीगण, 
शेषमें कन्सर रोगग्रध्ता न होंवें, इसके लिये नाचे अवश्यपार्मीय कुछ 
क्रियार्थों का उल्लेख किया है । 


१ जरायु रोगप्रस्ता समणियों से अनुरोध क्रिया जाता है किये - 
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ऋतुकाल भें पालनीय मियरमों का पालन करें । यथा-भत्तुकाल में 
अधिक परिश्रम, स्नान, यरिष्ठ भाजन, शर्दी लगना, सहवास, जर्दा डालकर 
पान खाना, 5 तयान से भ्रमण आदि शरीर और सन के छिये स्लानिकर 
सब प्रकार के कार्य वजित हैं । 

२. घपओतुलाव अधिक परिभाण मे होने पर या जसधिक सभ्य तक 
रदने पर किसी दक्ष चिकित्सक से परामर्श लेना चाहिए । 

३. जरायुग्रीबा भें किसी प्रकार को चोट लगने से घाव होने था 
किसी प्रकार के दर्द होने पर, उस घाव यथा वेदना को सब अयकलें से दूर 
करना चाहिए । 

। “ज्िफला क्वाथ” या “न्यग्रोधाद क्वाथ” द्वारा जरायु की ओवा और 
अभ्यान्तर भागों को घो डालने से इस प्रकार का क्षत या वेदना निवारित 
होता है। 

निम्नलिखित द्रव्यों के अनुधासन या डूस लेने से जरायुआ्रीवा का क्षत, 
चेदना और रक्तद्नाव निवारित हो जाते हैं । 

( के ) बकुछ और बच्चुछ छाठको सिक्का ( उबाल ) कर उस जछ के 


द्वारा 
( ख) त्रिफला, दारुहरिद्रा और 'हलदीको सिम्काकर जलके, द्वारा । 


'-(ग) गोधित और अस्मीक्षत तूतियार्में त्रिफछाका जल घोलकर 
डसके साथ । कल 
( थ ) फिडकिरीके चू्णको त्रिफलाके जूमे मिलाकर उसके द्वारा ।. 
( ज्ञ) भाम, जामुन, बडफल, अइ्वख और कटहलकी छालकी उबाल- 


कर उसके द्वारा । 5 ! 


& अकजल 


१७० केन्सर रोगकी चिकित्सा 


(च ) एव वायुकालमें “मप्यमनरायण तेल” से अ्रीवाशुखा प्रलेपन 
करना चाहिए । 

निम्नलिखित औपधियोंके सेवनसे साधारण जरायु का रोग फम्सरसें 
परिणित नहीं हो सकता है । 

प्रातः --प्रवालमर॒प, सथु, दूध और चीनोके साथ । 

दोनों वक्त मोजनके वबाद;:--अशौकारिप्ट या पत्मायासव या लक्षणारि० 
शोतल जलके साथ । तीसरे पहरमें:--फलऊत्याण घृत, गुनगुने दखके साथ । 

संभ्या समय :--रल्प्रभा, घी और मधु के साथ । 

सब समय जिससे रोगिणीकी दस्त, पेशाब साफ रहे एवं अभ्निमान्द 
न हो, इस पर ध्यान रखना होगा । ऐसा होनेपर जरायु कन्सर दोनेकी 
सम्मावना नहीं रहती । 


इति :--रजीजनेन्द्रिय की कैन्सर चिकित्सा समाप्त । 
न 


पुरुष जनेन्द्रियका केन्सर 

पुरुष जनेन्द्रियका केन्सर अत्यन्त मयानक व मर्मान्‍्तक होता है, किन्तु 
सुखकी बात यह है. कि स्त्रोजनेन्द्रिके केन्सरकी तरदइ पुरुषजनेन्द्रिय के 
केन्सरकी सख्या अधिक नहों है। विगत ९५७५ वर्षौसे भानव शरीरके 
विभिन्‍न अंग प्रत्यगोंगे उत्पन्न नाना प्रकारके केन्सरका पूर्वरूप, रूण, उपशय 
और सम्प्राप्ति विष्योंको आलोचना करनेके बाद निम्नलिखित पुरपष जन- 
नेन्द्रिय केन्सरके कारण ज्ञात हुए हैं । 

१. जन्मावध्रि फाइमोसिस रोग । इसकी चिकित्सा न कराकर रोग 
सहित विधाह करना और अतिशय सभोग करनेके कारण लियमणिका 
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. चम्रडा फटकर जो घाव होता है, वह घाव ही बादमें केन्सरमें परिवत्तित 
हो णाता है । 

२, छोटी उम्रमें सिफलिस या गर्मी रोगसे उत्पीड़ित होकर अच्छी 
तरह इलाज न करवाकर साधारण इलाजसे सामयिक भारोग्य प्राप्त करने 
के बाद बोच बोचमें उस रोगके बीजाणजनित घार्षोंको उत्पत्ति! 

३. दीघेकालतक लिगमणिमें जिकाते.. (एमक्‍]०७ था हि0ीं 
(870/४ रोगों का होना और, उनकी सुचिकित्सा न कराना । 

४. बहुत समय तक अयोनि या पशुयोनिमें मैथुन । 

५ «इन्द्रियणनित सुखके श्रलोमनमें नानाप्रकार उत्कद दव्योसे तेयार 
ज़िंगलेप या मालिशका व्यवद्दार । 

६. गर्भनिरोधके लिये नाना प्रकारके अस्वाभाविक मैथुन करना। , 
बहुतोंकी धारणा है. कि सिफिलिस अथवा गनोरिया रोगोंसे पीड़ित व्यक्तियों 
के लियमें मविष्यमें केन्सर दोता है । किन्तु ऐसी बात नहीं है। बिना 
सिफिलिस या गनोरियाके हुए, . बिलकुल शुद्ध और दोषरद्दित रक्तयुक्त, 
किसी भी तरदके मूत्र रोग हुए बिना, अच्छी पाचन गक्तिवाले एव अति- 
शय स्वास्थ्यसम्पन्न व्यक्तियोँकों ४० से ५० वर्षकी अवस्थाके बीच दुजय 
पुरुष जननेन्द्रियके केन्सर रोगसे ऑअक्रान्त होते देखा गया है । इन व्यक्तियाँ 
से में पहले हो से परिचित था। उनकी व्यक्तिगत सभी वातोसे में परिचित 
था। वे प्रत्येक द्वी धर्म कर्ममें रत रहनेवाले थे और अ्रत्येकको ४-५ करके 

सन्तान थी । एव प्रत्येक ही देनिक-जीवन में सयमशीर थे। >>... 
आयुर्वेदके अनुसार व्याधि दो प्रकार की होती हैं, दोष॑ंज एव कर्म जा- 
वायु; पित्त एव कफक्री विकृति जनित जो व्याधियां उत्पन्न होती हैं उन्हें 
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दोषज एवं पूर्वजन्मक्षत दोपोंके फलस्वरूप जो व्याधि उत्पन्न दो उसे कर्मेज 
कहते हैं । इस जन्म -अथवा पूर्वेजन्मकी उत्कट दुष्कृतियोंके फलस्वरूप 
मनुष्य उत्कट कर्मज व्याधिमे आक्रान्त होते हैँ। उपरोक्त मेरे पूर्व परि- 
चित छोगौके लिगकन्सरको में पूव जन्ममे किये गये अत्यन्त खराब काम 
का फल सानता हूं इसलिये आयुर्वेदीय चिकित्साके साथ साथ “कर्मक्षय! 
( पूवेजन्ममें किये हुए कुकमेका प्रायरिचित ) के लिये वेद्वर्णित प्रक्रियाओका 
अनुसरण करनेका आदेश मो मेने उन्हें दिया था। ये व्यक्ति रेडियय व 
डीप-एक्सरे चिकित्साओंके बाद मेरे पास याये थे। 
पुरुष जननेन्द्रियके केन्सरकी प्रथम अवस्था ;-- 

( १ ) पुरुष जननेन्द्रियके केन्सरके प्रारस्भमें हम देखते हैं कि लिंग 
सणिके किसी एक सागसें एक छोटी सी फुन्सी या घाव होता है। साधा- 
रणतः पहले इस पर ध्यान नहीं दिया जाता । क्रमशः यह फुन्सी बढ़कर 
फूलगोसीका आकार धारण कर लेती है । झुरूमें इस फुन्सीमे किसी तरह 
का दद नहीं होता किन्तु इसके बढ्मेके साथ साथ दर्द होने छूगता है' 
एब दिन प्रतिदिन कप्ट बढता जाता है । 

(२ ) कभी कमी लिंगमणिके किसी सागमें फेनकी तरह सफेद फुसी 
रण घावोकी उत्पत्ति होती है. । क्रमशः यह घाव बढ्ने रूगता है. और धीरे 


थीरे अन्त.अविष्ट हो जाता है. एव इस घावकों जरा भी दबा देनेसे खून 
बहने छूगता है । 


छ्वितीय अवस्था ---इंस अवस्था फूलगोभीकी तरहसे बढकर घाव 
इस तरहका दो जाता है. कि लिगमणिके चसड़ेको खोला या बन्द नहीं 
किया जा सकता । ऋमशः इस घावया फ़ोढ़ेका क्षय होने रूयता है और 
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इसके साथ साथ लिंगमणि विगलित दोने लगती है और इसके सड़ने 
6 गलने ) के साथ साथ रक्तस्नाव होने लगता है। अन्तर लिंगमणि का 
क्षय दोते होते लिय कटे हुए जिमिकांदेकी तरह दिखाई ठेने लगता हे। 
इस तरह एक वर्षसे दो बर्षके मीतर सम्पूर्ण लिंगका क्षय हो जाताहे । 
लिगक्षयके समय उपसर्ग :--(१) रक्तत्लाव (२) जरा से स्पशेंसे ही 
रक्तल्लाव (३) फोड़े या घावका सड़ना ( गलना ) (४) घाव पर सफेद 
पपडी जमना (०) निश्चित समयर्भ यंत्रणा (६) क्रमशः कंप्टभोग अधिक 
समय तक होना एवं अधिक कप्ट होना । ह 
सीय अवस्था :--इस अवस्थार्मे रोगीको साधारणतः यक्ष्मा रोगी 
- की तरह नियमित रूपसे ज्वर होने लगता है। कऋमझाः रोगी क्षीण और 
दुबेल होता जाता है ( (१8०॥००८४७ ) । इस अवस्थाकी विशेष पहचान 
यह है कि इस समय रोगीका सम्पूण लिग नष्ट हो जाता है । .. चेशाब 
: निकलनेके लिये केवक अत्यत्प मार्ग खुला रहता है। करमसे' रोगीकों 
'. चलने फिरनेकी शक्ति जाती रहती है । 
चतुर्थाचस्था :--सम्पूर्णरूपसे लिंग नष्ट हो जानेपर भी रौगी.ज्यादा 
. तर जीवित रहते हैं । इस दशाममें रोगीके अण्डकोषमें घाव हो जाता है 
और क्रमशः बढ़कर नीचे पेटके मांसपेशीको भी घेर लेता है।। क्रमशः 
बस्ति ( मूत्राशय ) के दोनों पास भाकान्त हो - जाते हैं। इस अवस्थार्म 
रोगीको पेशाब करते समय अत्यन्त यन्त्रणा होती है । नीचे पेटकी मांस: 
पेशी नप्ट हो जानेके बाद्‌ जीवित रोगी भी सतक जेसा जीवन बिताता 
है। घाव होनेके बाद दुर्गन्धका होना स्वाभाविक है एवं ,घाव सुने पर 
नीचे पेस्के अन्द्रकी सारी क्रियाएँ जीवित अवस्थामें दीख पडछ्ती हैं। 
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इस तरह धीरे घोरे रोगी असह्य यत्रणा भोग करता हुआ संज्ञादीन हो 
जाता है । 

चिकित्सा --रोग प्रारमभ्म होनेके साथ ही यदि, अच्छी चिकित्सा 
की जाय तो पुरुष जननेन्दरिय केन्सर आरोग्य दो जाता है। 

ज्रिफलादि कपाय या इरीतक्यादि कपाय द्वारा प्रतिदिन दो तीन बार 
चावके स्थानको अच्छी तरह धोकर “बृहत्‌ श्रणराक्षस तेल” छयगाना 
चाहिये । 

'खानेके लिये सवेरे “माणिक्यर॒स” या “रसमाणिक्य”, दोनों समय 
खानेके बाद <सारिवाद्यासव? या “खदिरारिप्ट” गौर तीसरे पहर 
<पचतिक्तघून गुग्गुढड” और रातमें “मद्दामह्मतक” सेवनीय है । 

रोगके-आसर्म्ममें रोग निर्णीत हो जानेके बाद उक्त प्रकारकी चिकित्सा 
से रोग आरोग्य दो जाता है। और यह भी देखा गया है. कि बहुतसे 
रोगी इसी चिकित्सासे पुनजीवन वापस पाये हैं । ह 
रोगकी वृद्धि दोनेकी अवस्था अथवा क्रपश- लिगका घाव बढ़ने पर :- 
(१) सतेरे :--मावप्रकाशोक्त “खदि्रादि महाव्रणारिव्टिका? 
अनन्तमूल और तोपचीनीके कढेके साथ सेवनीय । 
(९ ) १० बजे :--““गछत कुष्टारिरस”--धी और मधुके साथ । 
( ३ ) दोनों समय खानेके वाद---“ख द्रिारि४”--.शीतरू जलके 
साथ । 
(४ ) तीसरे पहरमें :--“मदातिक्तवृत” गुनगुने दूधके साथ । 
(५७५) सन्ध्या समय :---“उद्यभास्कर रत... अद्रकके रस और 
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सधुके साथ सेव्य और छगानेके छिए “मधुश्त” था “तात्रिक छत था ' 
“मुलताद घृत” स्यवृहारके अनुकूल है । 

रोगीके दोनों औरकी गअ्न्थि बढ जाने पर “कंचनार मुग्युल या 
“बृदत्‌ योगराज गुम्शुल” या "“केशौर गुख्युछ” थोड़े गर्म दूधके साथ 
सेवनीय है । 

घाव शीघ्रतासे बढ़नेपर भोर रक्तल्लाव होने पर ३-- 


ह 


(१ ) "रस तालक”---रक्तचन्द्न और मौलेटीके क्वाथके साथ । 
(२ ) पारद्‌ और गन्धक्से प्रस्तुत “ताम्र मस्म”--घी और संधुया , 
अदरक रस और म४ सद्द सेव्य है एवं छगानेके लिये “बृहत्‌ मरिचादितेल 
या “सोमराजी तेल” यथा “गुड़च्यादि तेल” या “महारूद्र गुड़्च्यादि तेल” 
व्यवहाय है । इससे भी घाव न सूखने पर “क्ृष्णसरमतेछ” से अवश्य छाम 
ड्ोगा । रोगकी प्रथम अवस्थामें “मद्दातालेश्वर रस” या “महातालकेश्वर रस” 
चया “तालकेइवररस” या “इरिताछ भस्म” इनमे किसी एक में सधु या घी 
मिलाकर प्रातः व्यवद्यर करनेके बाद “महामंजिष्ठादि पाचन” व्यवहाये है । 
और लगाने के लिये “कुष्टराक्षसतेछ” या “महासिन्द्राद्र तेंल” प्रयोज्य है ! 
आमको खानेके लिये “महाखदिरायघृत'' लाभग्रद हे । 
पथ्य;-प्रचुर मात्रा दूध, घी, अन्न व्यंजनादि, मिशन्‍्न एवं पका 
'और खूब भीठा फछ | अण्डा, मांस, सछछी जादि परहेज हैं । 
पुरुष जननेन्द्रिय-केन्सरकी शस्त्र चिकित्सा: 
लछिंगके अग्र भायमें केन्सर दो गया है ऐसा जान लेनेपर उसी समय 
आक्रान्त सागको काटकर निकाल देना ही सर्वेश्रेष्प चिकित्सा माना गया 
“है। इस तरह शस्त्रश्रयोग करके बहुतसे रोगीको प्राथमिक अवस्थामे 


] 
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व 


भासानीसे रबरथ होते देखा गया हे किस्तु शेशके भेटिससेनस्ट होीनेपर 


की... 2 आ 


शस्जोपचारसे कोई विशेष सुविधा नहीं होती। 


रेडियम या डोप-इ्सरेका प्रयोग:- 
ग्रन्थिके चारों तरफसे फूछ जानेपर और शन्यान्य अंग आक्रान्त होने 
पर रेडियम या डीप-एक्सरेके प्रयोग द्वारा अनस्बिका पछन घटाकर शायु- 
घंदिक चिकित्सा करना उचित है । रेडियम या ठीपनख़सरे द्वारा पुस्प 
जननेन्द्रियका केन्सर आराम होते हमने नहीं देखा है । 
इति--पुरुष जननेन्द्रिय फो कन्मर चिकित्सा समाप्त 


अण्डकोपका फ्रैन्सर 


अविर्काशतः अवुदके रूपमें अन्ठकोपका केम्सर दीख पडता है । भण्ए- 
कोपके किसी एक भागमें घावकी उत्पत्ति होती है भौर क्रमशः घाव बढता 
हुआ समस्त अण्डक्रोपफो कठा कर देती है । फिसी किसी क्षेत्र अब॒दके 
बदलेम अन्तःप्रविष्ट घावकी उत्पत्ति होती है और अण्ठकोप सुखकर अन्द्र 
घुस जाती है। कभी कसी पहले से ही फूछगोभीके आकारकी तरह 
घाव उत्पन्न होता है और दाना दाना सा सारे अण्डक्रोपम फेल जाता है। 
बाद यह क्रमशः बढती जाती है और तब अण्दकोपमे तीत्र यन्नणा होने 
लगती है। यह वहुत दिनों तक धीरे धीरे बढता ही रहता है. । 

चिकित्सा :--अत्ति प्रथम अवस्था रोग निर्णीत होने पर शस्त्र- 
प्रयोग ही श्रेष्ठ चिकित्सा है और तब ढेदशुद्धि करके आयुर्वेद मतसे 
चिकित्सा करनी चाहिये जिससे उक्त रोग शरीरके दूसरे भागेसिं पेल 
न सके । 
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अडद्‌ प्रधान अण्डकोपके केन्सरमे अप्डकोप कडा हो जाने पर डीप- 
एंक्सरेका प्रयोग करना चाहिए एवं उसके बाद रोगी पर शोधनि एवं 
सशमणि औपघ प्रयोगकरके आयुर्वेद्क चिकित्सा करनी चाहिए । 

अन्तःप्रविष्ट अण्डकोपके केन्सरमें “पचामृत पर्षटी” प्रयोग कर हम” 
लोग अतिशय सफलता प्राप्त किये हैं । गत महायुद्धेके पूवे व्मके एक 
सन्त्रीको इस प्रकार अण्डकोषके केन्सरमे पर्पटी चिकित्सा द्वारा अच्छाकरे 
इमने आशातीत सफलता प्राप्त किया है । 
इति--अण्डकोषकी केन्सर चिकित्सा समाप्त । 


पोड़ष अध्याय 
शुद्य प्रदेशका फेन्सर ( १6८६प्रा॥ (७7067 )' 
“प्रश्ञापराधाद्यहितानर्थान्‌ पश्च निषेवते | 
सन्धारयति वेगांश्च सेवते साहसानि च | 


तदात्वसुखर्सक्षेषमावेष्वन्नेष्तुरज्यते | 


रज्यते न तु विज्ञाता विज्नाने ह्ममलीकृते ||”? 
ः ' इति चरके सूत्रस्थाने । 


गुह्मप्रदेशका केन्सर बड़ा हो भयावह और दीर्घकालीन यत्रणादायक 
होता है। लेकिन खुशीकी बात है कि यह चलनशील नहों होता है। 
बहुत कम ही छोयोंको यह रोग होता है। पुरुषोंकी अपेक्षा -औरतोंकों 
यह विशेष करके होता है। अनेक तरहसे यह रोग पेदा होता है + 
अधिकांश क्षेत्रों इृदृदत्रके शेष भागमें ही इसकी उत्पत्ति होती है । * - 
जो बहुत दिनों तक अजोण रोगसे भोगते हैं और जो मछमृूत्रका 
१२ 
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श्ेस धारण करते हैं या जिनके खायद्रव्य अनेक देर बाद हजग होता है, 
पेटमें वायु द्ोता है, दस्त साफ नहीं होता है, खाया हुमा भोजन टीक 
तरदहसे परिपाक न होफर अन्नरस सम्पृर्णस्पसे रक्तमें परिणत हॉनेके बदले 
जाम (भांव) में परिणत होता है. एवं इस प्रकार क्रमशः आस जमा होता 
जाता है और इसके कारण कई बार दस्त होता है, पाखानेम बहुत देर तक 
बैठना पडता है एवं जोर देकर दस्त करना पता है, दिनमें ५-६ भरतवें 
पाखाना जाना पडता है, फिर भी दस्त साफ नहीं होता है, ग॒धद्वारमें 
क्रटकट करके दर्द होता है, सब समय ही दस्त करनेकी इच्छा रहती है 
और दस्त करनेपर भी शान्ति नहीं मिछती है, उन्हें ही घोर गुश्लप्रंदश 
का कन्‍्सर घेर लेता है । 
गुद्यप्रदेशके कंन्सरकी प्रथमावस्था :--इस रोगकी प्पमावस्यार्म 
बृहदन्त्रके गोप भागसे आरमस्म कर मसलट्वार तक के भीतरी, मात्त का पर्दा 
मोटा होता जाता है। इसी तरह क्रमणः मांस बढते जानेके कारण 
सलद्वारका मुह एकदम घन्द हो जाता है । यह एक प्रकारका गह्यनाषी 
का केन्सर है । 
दूसरे प्रकार का भी गुह्यवालो का केन्सर होता है जिसमें वृहदन्त्रके 
आखिरी भागमें एक भव दकी उत्पत्ति होती है. और वही अवुद्‌ क्रमशः बढ़- 
कर शेपमे गुह्मनालीके भीतरी सायको पु्णहपमें घेर लेता है । 
और एक प्रकारके ग॒द्य प्रदेशका केन्सर होता है, जिसमें अदुंद न 
द्ोकर बृहदन्त्रके शेष सागसे आरम्स कर समस्त गह्मनाली से फूलगोमीकी 
तरह दाना-दाना मांसाक्ुर उत्पन्न होता है एव यही मासाडुर गुह्यनाली 


के मुह तक घेर लेता है । एवं क्रमशः दोनों नितम्ब प्रदेश (चूतड) में भी 
. यद्व फछ जाता है । 
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... भध्यावस्था+--5परोक्त तीनो अकारके ग॒ह्य केन्सरकी प्रथमावस्थामें हो 

चिकित्सा नहीं होनेपर घीरे धीरे बढ़ने लगता हे. एवं रोगीको दस्त करते 
समय तकलीफ, पेट फूछ जाना, पेटमें,वायु होना, पेट फांफना एवं पेटमें 
भारीपन महसूस दोना, ग॒ह्यद्वार में किटीकिटी जेंसा इमेशा दर्द रहना, 
बडी मुश्किल्से थोडा थोड़ा पेंखाना द्वोना और उसके साथ र'्त पीव मिलता 
हुआ रहना इत्यादि उपव्याधियां होती हैं । इसके बाद आसपासके दूसरे 
सागर्मे फेल जाता है । 

तृतीय अवस्थाः--इस भवस्थामें गुह्मननालोका 'मुह्ट नष्ट दोना आरम्भ 
होती है और उसके साथ चूतड भी क्षय होने छगता है। ट्ट्टीके समय 
ससह्य पीडा होती है । क्रमशः समस्त ग्रह्य मुख नष्ट हो जाता है, घावर्मे 
मुरंकी तरह कीड़ा पड़ जाता है और अत्यन्त दुर्गन्ध निकलने छगता है । 
इस समय रोगी के बस्ती, कोहनी इत्यादि अन्यान्य अग भो इससे आक्रान्त 
हो जाते हैं। इस तरह ऋमसे रोगीका पखाना-पेशाब एकद्म बन्द हो जाते 
हैं और अन्त में दस्त-पेशाब बन्द हो जानेके कारण भसह्ाय यंत्रणा भोग 
करते करते रौगी ख॒त्युकी गोदमें सो जाता है । 
गुह्य कैन्सरकी चिकित्साः--प्रारम्म में इस रोगके पकड़े जानेपर 

शस्त्रोपचार दी इसका सर्वश्रेष्ठ इलाज है| शस्त्रोपचार द्वारा केन्श्ररके 
कोषोंकों सम्पूर्ण हूपसे नष्ट कर दे सकनेसे फिर इस रोगका आक्रमण रोगीपर 
नहीं दो सकता । बृद्धि आरप्त होनेपर भी शस्त्र चिकित्साफा आश्रय छेने 
से रोगी कुछ समय के लिये रोगकी पीड़ासे मुक्त हो सकता है। जब 
सलद्वार बन्द 'होकर दस्त नहीं कर सकता है, तब (00]05400779 छोड़कर 
और कोई उपाय नहीं रहता । 000860फ४ाए करनेका अर्थ--बृहृदन्त्रके 
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मुख काटकर बाहर कर देना और उसके साथ एक कटोरी रख देना ताकि 
शोगीको टट्टी हो सके--एवं बादर्म अन्द्रके अंशका मु ह्ठ सिछाटे कर देना 
चाहिये। 00]098।0779 कर देने पर रोगी छुछ दिनेंकि लिये शान्ति 
थाता है। रोगके आरम्भमें मरत्ोपचार न कर, दस्त-पेशाव बन्द हो छामेके 
बाद (/0]80077ए करने पर भी रोगी कुछ दिनके छिये आराम पा सकता 
है छेकिन कुछ दिनके मीतर द्वी वह खत्युअसित हो जाता है। रोगके 
आरम्मर्म डिप-एक्सरे या रेडियमका प्रयोग करनेपर सी रोग अच्छा ढ़ 
जाता है । डिप एक्सरे या रेडियम प्रयोगके साथ साथ आयुर्वेदोंय चिक्रि 
स्सा करनेपर यह रोग अधिकांग क्षेत्रमें आारोग्य हो जाता है । इस रोयऊे 
आरम्ममें डिप-एक्सरे और रेडियम प्रयोगके साथ साथ भायुर्वेदीय चिकि- 
द्सा करके हमने अनेक गुह्मके केन्सर रोग आरोग्य किये हैं । 
गुद्य प्रदेशफे कन्‍्सरकी आयुवेदाय चिकित्सा 

शख्नचिकित्सा या डिप-एक्सरे या रेंडियम चिक्त्सिके दाद अथवा 
'किसो प्रकारकी चिकित्सा होनेके आगे अर्थात्‌ रोगकी शुरुआत्तमें पर्पटी 
सेवनके नियमानुसार “रसपर्पटी', “स्वर्णपर्षटी”, “विजयपपेटी”, आदि में से 
कोई सी एक सेवन करनेपर इस रोयसे ८० प्रतिशत आरोग्य हो सकते हैं । 

अद्ुद प्रधान और मासब्रद्धिजनित केन्सरमें “ताम्र पपेटी”, घाव प्रधान 
केन्सरमे “रस पर्पटी”, क्षय अथान केन्सरसें “स्वर्ण पर्पटीः एवं फुछगोभीके 
आकारकी तरह अवुद्‌ प्रधान केन्सरमें “विजय पर्पटी”” विशेष कार्यकारी होते हैं । 

नलद्वारकी जलनको दूर करनेके लिये ताम्रमस्म सेवन और गुरुच एम 


मलोटी के कढे द्वारा अथवा शक्कर मिला हुआ बकरीकी दूधसे गुह्मद्वारको 
शोना चाहिये। 
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विभिन्‍न सहायक औषधि जेसे,--महामहातक या अमसृतमछातक-- 
शबर और दधके साथ: घृदत्‌ योगराज गुम्मुल--गरम दूधके साथ, एव 
पंचतिक्तघुन गुब्युल, भदातालेशर रस, वालकेशर रस, मानिक्य रस इत्यादि 
उपयुक्त अनुपानके स्पथ सेच्य । 

लगानेके लिये :--बृढ़त्‌ काग्ोसाथ तेंछ, वृद्वत्‌ श्रणराक्षस तेंल, वृद्त- 
गुडच्यादि तेल और महाराजप्रसारिणी ते लाभदायक हैँ । ॒ 

घाव घोनके ल्थिः--परथ्यादि तपाय और इहरीतक्यादि कपाय । 

पथ्यापध्यः--घी, दथ, शक्कर, मनु और ताजे, सुमिप्ट, पके हुए फल । 

इतिः--शह्यकी केन्सर चिम्स्सि समाप्त । 


ब+० कनीफट जलन 





सपदरश अध्याय 
जाज्ुसन्धिका केन्सर या सारकोसा ( ४97०077७ ) 


“संचयच्च प्रकोपच्च प्रसर॑ स्थानसंश्रयम्‌ । 
व्यक्ति भेदध्व यो चेत्ति दोपाणांस भवेद्धिषक || 
सभ्वयेष्पद्ठता दोषा छभन्ते नोत्तरा गतीः। 
ते तृत्तरासु गतिषु भवन्ति बल्वत्तराः॥ 
सवर्वर्भावस्तिसिर्वापि द्वाभ्यामेकेन वा पुनः । 
ससगे कुपितः क्रुद्धं दोष॑दोपो5्तु धावति ॥ 
संसर्ग यो गरीयान्‌ स्यादुपक्रम्यः स वे भवेत्‌। 


शेषदोपाविरोधेन सम्निपाते तथेव च॥”? 
इति सुभ्॒तते सूत्रस्थाने 
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बहुत दिनोंसे अनेक प्रकारके कंन्सर रोगियोॉकी चिकित्सा करके मेरी 
यह धारणा हुई है कि अपक्ररसजनित सचित आमरससे दुज्जंय अबुंद्‌ 
और सब प्रकारके इड्धिरोग होते हैँ। सारकोंमा केन्‍्सर रोगका फेवल 
एक दूसरा रूप है । यह मानव शरीरके विभिन्‍न सन्धिस्थकोंकों आश्वय 
करके होता है । जानुसद्धि, ऊछसंद्धि, मितम्बसंद्धि आदि विभिन्न सन्धियोंसे 
सारकोमा जातीय केन्सरकी उत्पत्ति दोती है । दीघेकारू तक अजीर्ण 
और आसवात रोग भोगनेके कारण शरीरमें आमरस इकट्ठा होता 
“है। यह आमरस परिपाक प्राप्त होकर शरीरके बाहर न निकलते 
पर शरीरके किसो भी सद्धिको आश्रय करके मांसबद्धि उत्पन्न कर देता है । 
समय बीतनेपर यही बढ़ा हुआ मास त्रिदोषयुक्त होकर कठिन सारकोमा 
था केन्सर रोगको उत्पत्ति करता है । अजीणं और आमवातग्रस्त रोगीका 
यह आमरस जितने दिन तक मल, सूत्र, कफ आदि के साथ शरीरके बाहर 
निकछता रहता है, उतने दिन तक इस रोगकी उत्पत्ति नहों होती है। 
भाम्रस शरीरके सीतर आवद्ध होने से ही इस रोगकी उत्पत्ति होती है । 
आमरसके अपाक और अनिशृत्ति के कारण किसी देहसंद्धिमेँं आमरसके 
स्थानसंश्रयजनित तन्तु रूसिका सयुक्त मांसपिन्डकी अभिव्ृद्धि को सारकोमा 
कहते हैं । सारकोमा पूरा माँसाबुद नहों है। कारण सारकोमा्ं जो वृद्धि 
उत्पन्न दोता है, वह दरीरके विभिन्न अग्-प्रत्यंगसे रस रक्तादि आइरण 
करके स्तरीय अगर पुष्ट करता रहता है और यहद्दी अग पुष्टि बादयें मयावह 
हो जाती है । 
जानुसंद्धिमें जो केंन्सर या सारकोमा उत्पन्न होता है: वह आयुर्वेदके 
बातव्याधिके अन्तर्गत कथित /“शिवामृण्ड वातव्याधि” के सदश वृद्धिविशेष 
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द्ोना है। यह व्याधि जानुसंद्धि से उत्पन्त द्वोकर समस्त जधेपर आक्रमण 
कर नितम्ब प्रदेश नऊ प्रसारित हो जाता है । जंघा फलकर केले पृक्षके 
डठलकी तरह हो जाता दै। एवं सारा शरीर शीणेसे शीर्णवर होता 
जाता है। इसमे पहले यत्नणा नहीं होती । किन्तु छुछ दिन 
चबीतनेपर यंत्रणा भारुभ होती हैं और नोना फेक की तरह सिन्दूर 
जसा लाल चिकनाह्ट भा जाती है । देखनेसे यह अतीत द्वोता है. कि 
यह जन्‍्दी हो पक्रत जायगा, किन्तु सहजमें किसी प्रकार भी नहीं पकता 
हैं। बहुत दिन बाद यह पकता है। भूलचिंकित्सावशतः इसके पकानेके 
छिये दवाई का प्रयोग करनेपर ऊपरका चमडा फटकर पिचकारीके :पम्मान 
रक्त निकलता है। बहुत दिन बीतनेपर ऐसे कन्‍्सरके कोप पचना शुरू 
ड्ोते है । तब घावसे बहुत दुर्गन्ध भाने लगती है और सडा हुआ मांस 
क्टकटकर गिरने लगता है। इस समय ध्यान न ठेनेसे घावमें मुररके समान 
कीडा उत्पन्न होता है । इस घावकी चजहसे रोगीको यक्ष्मा रोगीकी तरह 
अतिदिन तीसरे पढर ज्वर होना आरम्म दोता है एव समस्त शरीर जञीणे 
हो जाता है । लेकिन घाववाली जगह क्रमशः बढ़ने लगती है। फुसफुस 
की यक्ष्मामें जिस तरह रोग फुसफुसको नष्ट कर ठेनेके बाद रोगीके पेटको 
आक्रमण करनेसे उसको आवयुक्त पतंला दस्त होने लगता है, उसी प्रकार 
सारकोमाकी भी अन्तिम अवस्थामें रोगीको अविरास ज्वर होनेके बाद 
अत्यधिक पतला दस्त होता है। रोगी कम भोजन करता है लेकिन 
पेंखाना अधिक दोता है । इस प्रकार कुछ दिन पतला दस्त होते होते 
अमशः कमजोर द्ोकर रोगी झुत्युमुखमें ,गिर जाता है । 
सारकोंमाके स्वरूप की आछो वना ः--मानव शरीरके विभिन्न 
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सद्धि और प्र॒त्यंगमें उत्पन्त सब प्रकारके सारकोमा एक तरइके नहीं दोत 
हैँ। किसी किसी क्षेत्रमें माँसबृद्धि होती है और किसी किसो स्थलरूमें संद्धि 
प्रदेशमें माँसवृद्धि न होकर अस्थितवृद्धि होती है। अस्थिवृद्धि होते समय 
रक्त और मांस संचय कम होते हैँ । इस अध्थिवृद्धिको देखकर बहुत लोग 
इसे अस्थि यक्ष्मा समझकर उसी की चिकित्सा करते हैँ । किन्तु इस प्रकार 
की चिकित्सासे जब भारोग्य न होकर उत्तरोत्तर रोग बढ्ता ही रहता है तब 
इस बढतीकों देखकर चिकित्सक सारकोमा होनेकी धारणा करनेमें समर्थ 
हो सकते हैं एव उसको चिकित्सा करने लगते हैं। किन्तु तव तक 
अधिक विलम्ब दो जाता है और इस बीचमें रोग अच्छी तरह अपना जड - 
जया छेता है । उस समय चिकित्सा करके कोई फल नहीं होता है । 
सन्धिस्थकको छोडकर यक्षत, प्लीहा, मस्तिष्क आदि मर्मस्थलोम भी 
सारकोमा रोगकी उत्पत्ति होती है। सन्धिज सारकोमा से ये और भी 
अधिक भयंकर होती हैं । 
चिकित्सा:--अति प्रारम्मसे रोग निर्णीत होनेपर शस्त्रोपचार ही 
श्रेष्ठ चिकित्सा है। शस्त्रोपचार न कर सकनेपर प्रथमावस्थामें डिप-एक्सरे 
और रेडियम सी दिया जा सकता है। किन्तु उसके वाद औपध प्रयोग 
द्वारा आभ्यन्तरिक चिकि:सा करना होगा, वरना इस रोगसे छटठकारा पाना 
असम्भव हैं। पहले अपक ( कच्चा ) संचित आवरसक्ो पकाना होगा । 





हि (१ ) सावप्रकाशोक्त “बातारि रस”---सॉठ और एरण्डमूलके क्ाथ 
साथ । 


५ + ) “योगराज गुरणुरू”--महाराज्ादि क्वाथ के साथ । एवं ( ३ ) 
रपरत्त समुच्चयोक्त “सव बातारि”--दशमूछ के कढेके !साथ सेवनीय है । 
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कन्सरके कोषसंघातककों अऊग करनेके लिये---“महांतालेशवर रस” मध्यम 
मंजिष्ठादि क्राथकें साथ सेवनीय है । 5 

रोगीके किडनी आक्रान्त होनेपर--“सारिवाद्यासव” और “बंयजतु” 
अयोग करना होगा । ह 

बृहत्‌ खद्रिरिष्ट, पंचतिक्तपृत गुग्गुल और महामछातक, [इस रोगके 
. लिये ये तीन रामबाण औषधि हैं । 

चृहत्‌ सन्‍धवादि ते और असारिणी तेल के संयोग से “शंकरस्वेद” 
और “शात्वनस्वेद्‌” प्रयोग करना उचित है । 

शरीर पुष्टि के लिये--चन्द्रोदयमकरप्वज, बसन्तकुछुमाकररस, खुबण- 
समीरपज्ञगरस, मछसिन्दूर, रसताऊूक, राजम्गांकरस, ये सब फायदेमन्द हैं । 

ये सभी औषधियां आमरसका पाचक, मेद और कफ का निवारक, नष्ट 
कोर्षों का पुनः पूत्तिकारक और सांसबृद्धिनाशक दोते हैं। इन तमाम 
औषधियों का यथासमय प्रयोग करने पर सकड़ेमें पचास सारकोसा के 
रोगीको आरोगस्यलास अवश्यस्स!वी है । 

इति-जानुसंद्धिकी केन्सर चिकित्सा समाप्त । 
'पदाधु लो का केन्सर _:. ' 

इस पदांगुलीमें भी केन्सर होते हुए देखे हैं। दो अंग्रुल्यिके बीचमें 
एबं नाखून के ऊपरी चमड़े पर फूलगोमी की तरह दाना दाना अकुर 
स्वरूप केन्सर उत्पन्न होता है। इससे अल्प आंघात से ही रक्तत्नाव होता 
है । यह क्रमशः बढ़कर सारे अंगुछी पर छा जाता है एवं उसके छिये समत्त 
पैर फल जाता है । कुछ दिन बाद ये अबुद गलकर घावंकी सृष्टि कर डालते 
हैं। यद्द घाव क्रमशः बढता रहंता है एवं उससे बदबू आने छगती ह्टे। 
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चिकित्सा -पूर्ववर्णित हरीतक्यादि कपाय द्वारा घावको घीकर 
“अणराक्षस तल” लगाना होगा । घाव में छगानेके छिये “महारुद्र शुद्ध - 
च्यादि तक” भी व्यवहार किया जा सकता है । 

खानेके लिये पंचतिक्तव्रतगुग्गुलल, अम्रतमद्भधातक,  हरितालमस्म, 
महाभह्वातक, मानिक्यरस, रसमानिक्य, आदित्यरस दिया जा सकता हे । 
कृष्णरस और रसतालक अ्योग करनेसे भी अच्छा फल मिलता 


वे सब रोग जो केन्सर न होने पर भी क्रेन्सरकी तरह जान 
पड़ते ह। 


(१ ) गण्डमालछा, प्रन्थि और अजीर्ण:--गण्डमाछा केन्सरकी 
मथम्‌ अवश्थार्स उत्पन्न अबुंद्‌ जेसा ही जान पडता बहुत दिनों तक 
इसीरूप में रहकर बहुत छेरीसे पकता है और तब कहीं फटठता है। इस 
अकार गण्डमालछाका अबुद्‌ एक एक करके पकता है. और फटना है। उस 
समय ये कन्सरकी तरह प्रतोत होते हैं लेकिन वास्तव में ये केन्सर नही हैं । 
वलिकि ये बाद में क्षयरोग में परिणत हो सकते हैं लेकिन कें-्सरसें नहीं । 

प्न्थि और अजीणं को भी प्रकृति इसी तरह है। ये भो समयर्में 
चिकित्सित न होनेपर यक्ष्मा रोगसें परिणत द्ोते हैं: लेकिन क्रैन्सरसें नहीं । 


चेम का कन्सर 
शरीरके किसी भी स्थानके चमड़ेकी आश्रय बनाकर फूलगोभीके 
. आकारकी तरह चसेका केन्सरसेग उत्पन्न होता है। अनेक समय बकुछ 
और चाघुल वृक्षके छालको तरह फटा-फटा एक प्रकरारका 
पडता है।। यह क्रेन्सर सेगक्ी तरद्द दिखलाई 
है। यह समयमें चिकित्सित न ्ड 


चर घाव होते दीख 
देता है पर यह केन्सर नह्ठी 
नपर छुछ दिनोंके बाद च्मके यद्नमार्मे 


हब 
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परिणत हो जाता है। चर्मका केन्सर साधारणतः म॒हमें, यालूमे, आख 
के चारों ओर हआ करता है । रोडेन्ट असर, हइजकिन्स डिज़िज, लिऊ 
पाश, केलयेड प्म्नति रोग तालिका, केन्सर रोगकी तरह दीख पड़ने पर 
भी वास्तवर्मे केन्सर रोग नहों हैं । 
चिकित्सा :--पदांगुली की वेन्सरचिकित्साके अनुसार ही । 
इति--चर्मके केन्सरकी चिक्रित्सा समाप्त । 
पाउ्चात्य मतोंकि अनुसार मानव शरीर के विभिन्‍न अंगों में उत्पन्न 
होनेवाले सब तरहके केन्सरको एक ही तरहइका -केन्सर बताया जाता है। 
किन्तु आयुर्वेदके मतानुसार ऐसी बात नही। आयुर्वेदके अनुसार मानव 
दरीरके विभिन्‍न अंय प्र॒त्यगोंके केन्सरको विभिन्न नासोंसे पूकारा 
जाता है। यथा-गलेके केन्सरको शतप्ली, ग्रिलायु, मांसतान प्रम्नति विभिन्न 
नामों से अभिहित किया जाता है । रकन्ध में उत्पन्न हुए केन्सरकों वल्मीक 
कहा जाता है । आयुर्वेद के मतसे कोई एक नाम केन्सरका बतलछानेके 
लग्रे चिकित्सकगणको रक्ताबुद्‌ बतछाना ज्यादा समीचीन द्ोगा। क्योंकि 
केन्सरके अत्येक क्षेत्रमं पहछे अबुंदकी उत्पत्ति होती है और यही अवबुँद 
शरीरके विभिन्न स्थानोंसे रक्त गोषणकर बढने लगता है एव कुछ दिनके 
* पश्चात्‌ इसकी चिकित्सा मुर्किक हो जाती है । यह बात अवश्य है कि 
आयुर्वेद-शास्त्रमें सभी रोगोंका नाम निर्दिष्ट नहीं है, इसलिये सभी 24 , 
नौम दर समय न बतला सकनेपर चिकित्सककों लज़ित नहीं होना चाहिने/ 
कारण चरकके मतालुसार वाय, पित्त, कफ इन तीनों ढेषोडी“विकृति ही सथ 
रोगों का कारण एवं स॒श्रत के मताजुसार वायु, पित्तऔए कफ इन त्रिदोषकि 
साथ रक्तका दूपित हो जाना सो सब रोगोंका “रिण बनती है । 
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“विद्धाराणामकुशछो न जिहीयात कदाचन | 

नही सब्ब॑ विकाराणां नामतोउस्ति ध्रुवास्थिति ॥। 
नारित रोगा बिना द्रोषेयस्मात्तस्माशिकित्सकः । 
अतुत्तमपिदोषार्णा लिह्क व्याधिमुपाचरत्त्‌ ॥? 

अर्थात्‌ सब रोगोके नामानुसार रोग निर्णय नहीं कर सकनेपर चिकि- 


, रेंसक छज्जित नहीं दंगे । क्योकि सब रोगोंका कोई निश्चित नाम नहीं 
' है। दोषके प्रकोपके बिना कोई रोग नहीं होता है । भतएव जिन सब 


रोगोंका कोई विशेष नाम निर्धारित नहीं हुआ है उनकी चिकित्सा वायु, 


' पित्त, कफ इस ब्रिदोषका लक्षण विशेषरूप से जानकर करेंगे । 


आयुर्वेद रोग बीजाणुनत्त्व की अपेक्षा क्षेत्रतत्तत पर अधिक विश्वास करता 

है । चेतनासंयुक्त यंचभूतात्मक जीवदेहमें दोष, धातु और मलकी विक्ृति 

इोनेपर हो पीडा उत्पन्न दोती है । 

रोगोत्पत्तिके आरम्ममें दोषधातुमलके निराकरणके लिये दवाई, पथ्य 

' और अपेक्षाकृत अच्छी आबहवाचाले जगहमे वायु परिवर्तन आदि चिकित्सा 
। के आगेके कम और पश्चात्‌ कर्मोंको ठोक तरह नियमानुसार पालन करने 

यर रोग बढ़ने नहीं सकता है जौर क्रमशः ही भारोग्य हो जाता है । 
“क्रमेणपाचित दोपाः क्रमेणोपचिता गुणा: | 
ः आपुनर्भवसायान्ति अप्रकम्पा भवन्ति हि ॥” 

हम > ४ - “चरक संहिता। 
_' इति--केन्सर रोगकी चिकित्सा समाप्त । ५ 

5... उत्द सफल श्रीकृष्णय अपणम॑स्तु | के 


४ 
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ग्रन्थकार प्रणीत-- रस चिकित्सा 


इस पुस्तक ज्ञं घाराबादिकटप से प्रत्येक धातु: उपधातु, रस; उपरउ 
रन, उपरत्नः विष, उपविष जि का शोधनः जरेणें: मारण, सत्वपातन, 
प्रत्येक क्षेत्र में आमयिक प्रयोग; रत रत्नादि धातुओं के मिलने का स्थान) 
शोधन, जीरेंणे, मारणादि के लिए यन्त्रादि की परिचय, रसशास्त्रीय 
सतन्त्र परिभाषा को परिचय) कुपीपक रस निर्माण विज्ञानादि की स्वतंत्र 
परिचय मर्केरलर्ज लिर्माण भें स्‍्वर्णआसन की विद्ीप विवरण) पीरेद के 
अठारद संस्कार: पारद्‌ की चुभुक्षा सम्पादन; पारद के विभिन्न धात्मुमो जन: 


का. 


पारद की अनेक प्रकार, की मूर्लीः धातुभस्‍्मों की सईर प्रक्रिया, रसभस्त 
योग में वाठ भस्म की सहज ग्रक्रिया, परदे भस्म, दरिंताल भस्म, अंश 
मेर तातञ्र भस्म प्ष्माण की. जेंमिनदे सहज- 
प्रणाली; छेद शास्त्र का विंशीप विज्ञान) ेद निर्माण प्रणाली, विषतन्त्र 
की विशेष पिंशीन दधि, स्थावर जद्लम विपादि की विशेष विज्ञान पते 

है 


डनके आमर्यिक प्रयोग के मु सन्नी की यथायथ घंणना आदि मदत्वपण 


रसौषधि ढार हेमाद्वि के पर्य्यानुधार और माधव दार। रोग विनिश्चेय 
बणित प्रत्येका रोग की दोषालुग त्विकित्सा-पिंचि छिखित है । स्सविया 
विपय में इस शेकीर का सर्वान्नउन्द्र और सुबहत पुस्तक हिन्दी भाषा में 
यह केवल फह ही हैंत सकेगी संग्रह” में संशदीत औषध उत्तम 
हुँ छेकन इसकी जारण-मारण-सत्य पातनार्दि की प्रक्रियाएं हिन्दू रसायन 
' शास्त्र के मुंल तर - को समम्तने “क्व लिए पर्याप्त नहीं दें । इसके अतिरिक्त 
इसमें रस प्रिभाण्य भी नहीं है। किन्‍्ड ध्य्स चिकित्सा” मेँ उक्त सब 
| 


मा 


( श ) 


विषए' एक साथ सन्निवेशित हुई हैं । यह हिन्दी और उडिया मापा में भी | ; 
अनुवादित हुआ है. । यह पुस्तक चिकित्सक तथा विद्यार्थी दोनों के लिए' 
समान उपयोगी है । -. मूल्य १०) ,. --आयुर्वेद' 
“राजयह्सा चिकित्सा 
इस पुस्तक में म।नव शरीर में उत्पन्न होने वाले ४- प्रकार के यक्ष्मा 

रोगों का निदान, पूर्वहूप, रूप, उपशय, सम्प्राप्ति आदि विषय अति सहज 
और सर्‌छ भाषा में लिपिबद्ध हुआ है। उत्येक प्रकार के यक्ष्यारोग की 
चिकित्सा-विधि भी भति सहज सरल भाषा में लिखी गई है। यध्ष्मारोग 
का चरक वणित ग्यारह प्रकार के एवं सुश्रुत वणित सब प्रकार के उप- 
सर्गो' की पृथक प्रथक चिकित्साविधि भी सुललित भाषासं वर्णित हुआ है। 
यक्ष्मारोग की उत्पत्ति विषयक सामाजिक, राष्ट्रीय, व्यक्तियत और समाष्टि- 
गत सब कारणों का भी चिस्तारपूर्वक आछोचना किया गया है। यदंमारोग 
की बीजाणु के सम्बन्ध में आच्य और पाश्चात्य व्यक्तियों के मतवाद्‌ की 
भी समालोचना इससें को ययीहै। यद्ष्मा के विस्तार का कारण, यध्मा 
निवारण का उपाय, यक्ष्मारोग का पुनराक्रमण और उसके ग्रतिकार का 
उपाय, यद्ष्मारोग से पथ्यापथ्य और सुथ्र पा विधि आदि विषयों का इसमें * 
समावेश किया गया हैं। यद्ष्मारोग से सेनाटोरियम चिकित्साविधि, पवा- 
स्थ्यकर स्थानों में सनाटारियम समूह का चिछद्‌ विवरण एवं पास्चात्य 
चिकित्सा विधियों को बहुत द्वी स्पष्ट शेली में अभिव्यन्त किया गया है । 
दूस पुस्तक से सर्वमाधारण भी छाभ्ष उठा सकते हैं यह इसकी विशेष गदहत्ता 


है। यथ्ष्मा चिकित्सक के कर्त्तव्याकर्तव्य निर्णय असह्न में पाश्चात्य 
चिकित्सकगण की राय के सम्पन्ध सें विस्तार से आलोचना की गई है । 


मृत्य १० ) 


